Hilsovard, sjukvard
och social omsorg







PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

Forslag ull statsbudget f6r 2007

Hilsovard, sjukvard och social omsorg

Innehallsforteckning

1 Forslag till riksdagsbesIut ... 13
2 Hilsovard, sjukvird och social omsorg.......ccccevvccuciiininincccinninicceciecees 15
2.1 OMIATINING ettt 15
22 UtgiftsutVeCKIING couecveeeciieecieeciciicircicectceseeete e eeseseacaees 15
2.3 SKATEEULZIEOT cueuuuuieieieeee ettt 16
3 Politikomride Hilso- och sjukvardspolitiK ......c.oovevecucueirnincccieininccccriccaes 17
3.1 OMIATINING ettt ene 17
3.2 Ut tsUtVECKIING «.vcueeiuiiiiie s 19
3.3 SKALLEULGITTET cvueevrrerierectiacte ettt se s 20
3.4 ML ettt ettt bbbt besanen 20
3.5 Verksamhetsomrdde Hilso- och sjukvard......cocovveverennnnvennneneene. 20
3.5.1 INSALSET vttt 20
3.5.2  ResultatredOVISnINg c.ccceceeeeeeeeeeeeeeeieirieieirinieesieieeeieteteteteseseresesesesesesenenene 27
3.6 Verksamhetsomride Tandvard......c.coeeeecueinnncccninncccnrcccnens 32
3.6.1 INSALSEL vttt 32
3.6.2  ResultatredovISNINg .....cccceueueieiiiereieiriieeieeeeceneeecese s 33
3.7 Revisionens 1akttagelser. ..ottt 38
3.8 Politikens INrIKENING c.c.ceveieiiiiiiittteeeee ettt 39
3.9 BudgetfOrslag ...c.ceueeeerererinininininenirireresesese e 41
3.9.1 13:1 Tandvardsformaner m.m. ..c.ccceeeeeceeeeeerinencceeennencceeeseseceesenees 41
3.9.2  13:2 Bidrag for likemedelsformanerna........ccccoueveecccinininicciinincaes 42
3.9.3  13:3 Bidrag till hilso- och sjukvard.......coeueeiiiiiiiiiiiiiiee 42
3.9.4  13:4 Statens beredning f6r medicinsk utvirdering.......ccocceveecueuneucnnne. 44
3.9.5 13:5 Hilso- och sjukvirdens ansvarsnimnd.......cccceeeereririerecnennnnnen. 45
3.9.6  13:6 SOCIAlSTYTElSEn .o 45
3.9.7  13:7 Likemedelsformansnimnden.......coeeeccueiennccccieinnncccnennenecaes 47
3.9.8 13:8 Sjukvird i internationella forhallanden.......ccoeveveevicinieieeennnnnee. 47
3.9.9  13:9 Bidrag till pSYKIatri...cccuevevciciciiiiiccciicccceeeenen 48
3.10 OVIIg VerkSamNet.....uuvuceerverieeeesiesee st 49
3.10.1  Likemedelsverket.....oooveeuiirirenceeiririnieciciestneecieteeeeescseeeeeesenenes 49
3.10.2  APOLEKEt AB ettt 50
4 Politikomrade FOIKhalsa.....c.corureeueueirinieiieieirecicer e 51
4.1 OmMIattning....ccucuiiiiiccieiiccee e 51



PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

4.2 UtgiftsutVecKling o.cuvueeiieeeiieciicieicirecececie e seesenaee 52
4.3 MBAL ettt ettt et et a et et se s enan 52
4.4 INSALSEr woviiiiiiciiciittc s 52
4.4.1  Insatser inom politkOmIradert .....ocoueeeueurieiiicicieiriiiccecceenee 52
4.42  Insatser utanfor politikomradet......coeeueeeieeeccncncnercecrcenereeseseenes 56
4.5 ResultatredovISIINgG ...c.cveeeererieereriniririririeerieeeeseeeeeeeee e senenene 56
4.5.1  Folkhilsans utveckling .....cocoeueueueueueieeiiieiieccccccccceeeeceeeenes 56
452 ALKOROL ittt es 57
4.5.2.1  MElaoeeeeeeeeeeteee ettt et ettt a e aenan 57
4.5.2.2 ReESUITAL ittt ettt ettt nene 58
4.5.2.3  Analys 0ch SIUtSATSET ..uvuvurirereririeieieieieieieee e ens 59
4.53  INarkOtiKa oo enens 59
4531 MAL ettt ettt s 59
4.5.3.2  RESUIAL. ettt ettt 59
4.5.3.3  Analys 0ch SIUESATSET ..couvuririririeieieicieieicieece s 60
4.5.4  TODaK.iuiuiiieiee et 60
4541 MEla oottt ettt 60
4.5.4.2  ReESUITAT.ctiirieieiccteee ettt 60
4.5.4.3  Analys 0ch SIUESATSET ..cvvvvrireriririeieicieieieieeectcecceeeecee s 61
4.5.5  Smittskydd och hilsoskydd ........cccceeeueiiiiiiiiiiicre e 61
4.5.5.1  MELaoeiceieeeeeee ettt ettt a e aenn 61
4.5.5.2  ReESUITAL ccuiuerriiiccietrir ettt ettt sene 61
4.5.5.3  Analys och slutsatser.......ccccoeeurinnicciiinicccc e 63
4.5.6  SPElDErOende...c.ceiiiiririiririert e 63
4.5.6.1  MElaeiiieeiieteeeceeeee ettt ettt s e 63
4.5.6.2  ReESUITAL.cucuiueiriicicietecccee ettt nene 63
4.5.6.3  Analys 0ch SIUESATSET ..cvvrurererireiieieicicieieicieeeeeeeeeee s 63
4.6 Revisionens 1aKttagelSer ..o 64
4.7 Politikens INTIKENING ...cocrererireririririririeirtrteert e 65
4.8 Budgetforslag. ..o 67
4.8.1 14:1 Insatser mot hiv/aids och andra smittsamma sjukdomar............ 67
4.8.2  14:2 Bidrag till WHO ..c.oiiiiciiciciiciricieiecteeeeeeeeeseieseeeneneaes 67
4.8.3  14:3 Bidrag till Nordiska hogskolan for folkhilsovetenskap.............. 68
4.8.4  14:4 Statens folkhalSOINSTITUL..c.cururiccuerririreccicter e 69
4.8.5  14:5 SmittskyddSINSTTULET cuceeevvriiecieieiiiiccieiee e 70
4.8.6  14:6 Institutet for psykosocial medicin......cococveverercrerenenenenneneninenenenenes 71
4.8.7  14:7 Folkhilsopolitiska tgarder......ccoceururerercucuenninenccernercccieirenne 72
4.8.8  14:8 Alkohol- och narkotikapolitiska dtgirder......cccovverrrerrerererunnnes 72
4.8.9  14:9 Alkohol- och likemedelssortimentsnimnden ........ccoeeececueurunnce. 73
4.9 OVIIZ VErKSAMNEE covvvvveeveniercieeeee et sssssseeeens 73
4.9.1  Systembolaget AB ...cccoviririririiieieeee s 73
5 Politikomride BarnpolitiK .....c.c.eueeeueeeueirinireceeirinineccieeseceicieeeeeeeseseseeseesenens 75
5.1 OMIALINING vttt ettt ettt aee s 75
5.2 UtgiftsutVecKling ..uvueeriiieiiciicieicicecc e 75
5.3 MLttt ettt 76
5.4 INSALSEr woviiiiiiiictttcc s 76
5.4.1  Insatser inom polittkomradet ......cceevveicceucirininicciiiricccecceee 76
5.42  Insatser utanfor politikOmraddet...cocovevererereririririneririeieieeeeeesseeeiee 77
5.5 ResultatredOvISIING ...c.cveerrerieiriririeieirteietrseeeeeeee e senene 77
5.5.1 MLttt ettt s et 77



PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

5.52  ReSUIAL ctoiiiiiiiicicccccccccccccccccccc ettt 78
5.5.3  Analys och SIUtsatser .....coovieeueirininccciiccccee e 79
5.6 Revisionens 1akttagelser. ..o 80
5.7 Politikens INFIKTNING ...vveeeiecieiiiiccieiecceeceeee e 80
5.8 BudgetfOrslag ...c.ceeeeeeenenirinininererertrertsess e 80
5.8.1 15:1 Barnombudsmannen .......c.coccceveeeccccnenencnencnencneneneneneneeeeeenes 80
5.8.2  15:2 Myndigheten for internationella adoptionsfrdgor.......c.ccucuee.c.. 81
5.8.3  15:3 Insatser for att forverkliga FN:s konvention om barnets
FATHGHETEr 1 SVEIIZE ..ot 82
Politikomride HandikappolitiK......ooueueerieeeereririririririeicieicieeeeeeeeeeeeeeeaee 85
6.1 OMIALIUNG. coevieiiiiieteee et 85
6.2 Ut tsUtVECKIING w.ecueuceiiiieieer sttt 85
6.3 ML oottt ettt ettt besanes 86
6.4 INSALSEL vttt 86
6.4.1  Insatser inom politkOMIadet...cocvuvurereeerereriririririeeeiceeceeeee e 86
6.4.2  Insatser utanfor politikOomrddet ... cuecurunecrrercenicirecrecceceeaens 91
6.5 ResultatredOVISIING ...c.cucueueeeiieieereeeerereresesesesesese sttt eeeeeeeees 93
6.5.1 ML oottt ettt b e s et b senes 93
6.5.2  ReSUITAL oot 93
6.5.3  Analys och SIUTSAtSEr c.cueueuiuiiiieiiiieeecccc s 101
6.6 Revisionens 1akttagelser.......cooviicieirininiccciiiniiccccrcceeeeeeenes 101
6.7 Politikens INTIKENING c.c.ceeuiririeieeereerer ettt 102
6.8 BUdGetfOrslag ....c.vecueeeeeureciricieinicirecieececie s 102
6.8.1 16:1 Personligt ombud......c.cceueuiuiiiiiiiiiicicccecceeeeeeeenes 102
6.8.2  16:2 Vissa statsbidrag inom handikappomridet.......c.cococoeuevrinnccncens 103
6.8.3  16:3 Statsbidrag till sirskilt utbildningsstdd ....coeeveeeeerevererereririrenne 103
6.8.4  16:4 Bidrag till viss verksamhet f6r personer med funktionshinder 104
6.8.5  16:5 Bidrag till handikapporganisationer........c.ccoecocueueurinicccucurunencacs 105
6.8.6  16:6 Bidrag till utrustning for elektronisk kommunikation............. 106
6.8.7  16:7 Bilstsd till personer med funktionshinder .......cococecocueurininccncene 106
6.8.8  16:8 Kostnader for statlig assistansersattning.....eceeeeeeeeeeeeerererererenes 107
6.8.9  16:9 Myndigheten f6r handikappolitisk samordning ........cccceeeucecece 108
6.8.10  16:10 Handikappombudsmannen .........ccccoceuvuvieiccininincnccicinnnnncncnes 109
Politikomride AldrepolitiK.......evurvereerrrreereerseseessessaesses s seessessaeseessssesssessasses 111
7.1 Omfattning......ccueuiricccieirccee e 111
7.2 Ut tsUtveCKIINg ..eeeeeeceeieiceeeee ettt 111
7.3 ML ettt bttt b et besans 112
7.4 INSALSET vttt 112
7.4.1  Insatser inom politikOMIadet.....cocoeeeiveenenenenenereneeneneeeeeenereseenes 112
7.4.2  Insatser utanfor politikomrddet....covvcuevnccenenceeiniciricicecrecieenens 113
7.5 ResultatredOVISIING ...c.ceueuiirieiiireeeeerereresesesese sttt 114
7.5.1 ML ettt bttt b et besans 114
7.5.2  ReESUITAL oot 114
7.5.3  Analys och SIUtSAtSEr c.ceueueueuiieiieeceeeeeeeeeeee s 117
7.6 Politikens INFIKTNING ...vuveeeiieieieiiiciciicce e 118
7.7 BudgetfOrslag ...ccceeeeeninininirentrirrtrrse e 120
7.7.1 17:1 Stimulansbidrag och tgirder inom ildrepolitiken................... 120
Politikomrade SocialtjanstpolitiK ...veveveveveeeeeerieiririrircccececeeee e 123
8.1 OMIATIING. coe vttt sassenas 123



PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

8.2 UtgiftsutVeckling ..c.cuveiuiieiiiciricieicirececieeeeee e 123
8.3 MLttt ettt 124
8.3.1  MaAl 0Ch VIIIKOT cuueeeiiiiccit et 124
8.4 INSALSEr vttt 124
8.4.1  Insatser inom politkOMIadet ....coeveverevereniririririniririeeieceees e 124
8.4.2  Insatser utanfor politikomradet.....ccovevecucurrinerccueirireccceereccieeens 128
8.5 ResultatredOviSIINgG ...cceeeririreririririririrtrrereeteeee et 128
8.5.1 MLttt 128
8.5.2  ReSUITALi ittt 129
8.5.3  Analys och sIUtSatSer...ovuririririririeirirec e 133
8.6 Politikens InriKtNING....cccovveeeereririririririririrrereeeeeeee e 134
8.7 Revisionens 1aKttagelser ..covvvririririririniririrrseeececeeeceeeeeenenee 135
8.8 Budgetforslag . ..ococccueeeineccecierireccicrcccee s 135
8.8.1 18:1 Bidrag till utveckling av socialt arbete m.m. .....ccccccuvvrivcucnnnne. 135
8.8.2 18:2 Statens INSTItUTIONSSTYTELSE cuvuvueuiiiriririririririeieieeeeeeeeeeteeeeen 136
8.8.3  18:3 Utvecklingsmedel till dtgirder f6r hemldsa...cccovecueerecurenceciencs 137
9 Politikomride Forskningspolitik under utgiftsomrdde 16 Utbildning och
UNIVETSILETSTOTSKNING cucuvviiiciciciriricct ettt 139
9.1 BudgetfOrslag.....coeeeeeeeeieeeeceeeer e 139

9.1.1  26:1 Forskningsridet for arbetsliv och socialvetenskap: Foérvaltning139
9.1.2  26:2 Forskningsridet for arbetsliv och socialvetenskap: Forskning 140



PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

Tabellforteckning

ADNSIagShelopp ucveuiiiiiiiiiiii 14
2.1 Utgiftsutveckling inom utgiftsomradet.....ccoeeueueueueueueeeeeeeeeececeeeeenene 15
2.2 Hirledning av ramnivin 2007-2009. Utgiftsomrdde 9 Hilsovard,

sjukvard och sOCial OMSOIG..cuviiririiriririeirree e 16
2.3 Ramnivd 2007 realekonomiskt férdelade. Utgiftsomride 9 Hilsovérd,

sjukvard och sOCial OMSOIG..uiviiririeiririririririce e 16
2.4 SKATLEULGITTEL couuiieeiceciieciicctee et scans 16
3.1 Hailso- och sjukvirdens kostnader, inkl moms. Andel av BND exklusive

respektive inklusive kommunernas dldresjukvard.......cccocoeoeeeeinininininenencnenene. 17
3.2 Detaljredovisning av Hilso- och sjukvérdens kostnader, 2004............cceee.... 18
3.3 Utgiftsutveckling inom politikomrddet......ccoeveeveerenenenencnenenenenenennenrrrerereenes 19
3.4  Skatteutgifter inom politikomrddet Hilso- och sjukvirdspolitik, netto.......... 20
3.5 Kostnader for likemedel i relation till de totala kostnaderna f6r hilso-

och sjukvdrd samt patienternas egenavgiftsandel, 2001-2005 (inkl mom:s)..... 30
3.6 Andel personer som har egna tinder eller lostinder.........cccccvuviviiccininininnnee. 34
3.7 Tandvirdskostnader de senaste 12 m&naderna.......ccceveeevcecueurenenccucrnunencnccnennns 35
3.8  Senaste besok hos tandlikare eller tandhygienist 2004 uppdelat pd kon

OCh AldET cecii e 36
3.9 Tandvardens totala kostnader, 1999—2004 ....oooueeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeereeeeeeereeereeeseeens 37
3.10 Anslagsutveckling 13:1 Tandvardsformaner m.m......ccceveeurevcrrencrcrnecerenceennencns 41
3.11 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, fér 13:1 Tandvardsférmaner m.m...... 41
3.12 Anslagsutveckling 13:2 Bidrag for likemedelsférmanerna.......ccoovevececuvunenence 42
313 Hairledning av anslagsnivin 2007-2009, f6r 13:2 Bidrag for

likemedelSTOrmMANErna .c.c.cucvevriccecieirre e 42
3.14 Anslagsutveckling 13:3 Bidrag till hilso- och sjukvard......ccoeevveeieiceccnnnee 42
3.15 Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, fér 13:3 Bidrag till hilso-

OCh STURVAI ot 44
3.16 Anslagsutveckling 13:4 Statens beredning f6r medicinskt utvirdering............ 44
3.17 Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, for 13:4 Statens beredning for

MediCINSK ULVALAETING .eeeiiiiririeieteieireetete e 44
3.18 Anslagsutveckling 13:5 Hilso- och sjukvirdens ansvarsnimnd........ccccccurunnce. 45
3.19 Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 13:5 Hilso- och sjukvérdens

ANSVALSIAMII 1. cecucutteiicciciee ettt sttt b ettt eescse s s seae 45
3.20 Anslagsutveckling 13:6 Socialstyrelsen.......coooieiininincccninincccicccnee 45
3.21 Offentligrittslig verksamhet .......ccoceeiiicicienineninnnirnnrrerrsseeeee e 46
3.22 Uppdragsverksamhet ........ccocoiiuiiiiiiiiiiiniiiiiiiccccccces 46
3.23 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, {6r 13:6 Socialstyrelsen........c.cccuuu..... 47
3.24 Anslagsutveckling 13:7 Likemedelsférmansnimnden.....c.cocovvevverrevirererenenne. 47
3.25 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, {6r 13:7

Likemedelsformansnimnden c......ccceueueiecccueinininiccieinincceceeececneeeeeeeenenes 47
3.26 Anslagsutveckling 13:8 Sjukvird 1 internationella férhallanden........c.ccccuun.ee. 47



PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

3.27

3.28
3.29
3.30
3.31
4.1
5.2

4.3

4.4
45
4.6

4.7

4.8

4.9

4.10
4.11
4.12
4.13
4.14
4.15
4.16

4.17
4.18

4.19
4.20

4.21
4.22

4.23
5.1
5.2
5.3
5.4
5.5
5.6

5.7

5.8

6.1

Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 13:8 Sjukvird i internationella
FOThAlAnden......vcceeeeiicc s
Anslagsutveckling 13:9 Bidrag till psyKiatri....cocoeoeererencrenenencnenenerenenenenereneseseenes
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, f6r 13:9 Bidrag till psykiatri...............
Offentligrittslig verksamhet .....c.cceeueeeiciiiiiiiiccccccc e
Ekonomisk dversikt f6r Apoteket AB ......occcecueirinincccieirinicccieereeeseeeeenene
Utgiftsutveckling inom politikomradert c.....c.ceeueeeieieneienenencnencnenenenenereserereenes
Anslagsutveckling 14:1 Insatser mot hiv/aids och andra smittsamma
SJTUKAOMAT 1.ttt ettt
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, fér 14.1 Insatser mot hiv/aids

och andra smittsamma sjukdomar .......ccccceeereiinniiineee
Anslagsutveckling 14:2 Bidrag till WHO ..o
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, fér 14:2 Bidrag till WHO...................
Anslagsutveckling 14:3 Bidrag till Nordiska hogskolan fér
fOIKhAlISOVETENSKAP.c.cutueuiueueneeiieceer ettt
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 14:3 Bidrag ull *

Nordiska hégskolan f6r folkhilsovetenskap......cocoeveverereneninenennennnnnnnnriene
Anslagsutveckling 14:4 Statens folkhalsoinStitut ...ceeecuviceeineciveciereciricinnes
Offentligrittslig verksamhet .......cccueueeeiiiiiiiiiiccc e
Sirskilt bemyndigande om ekonomiska dtaganden ......c.cccoevevenenineninninnnnineenes
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, for 14:4 Statens folkhilsoinstitut ......
Anslagsutveckling 14:5 SmittskyddsinStitutet .cocoeeenenererererirerererrrerrreeesseenes
Uppdragsverksamhet........cccccueiviiiciiiniiiiccicccccceceeeeeeenes
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, fér 14:5 Smittskyddsinstitutet...........
Anslagsutveckling 14:6 Institutet for psykosocial medicin .....ooevececuiirinenccncnne
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 14:6 Institutet f6r

PSYKOSOCIAl MEICIN cociiiiiiicc ettt es
Anslagsutveckling 14:7 Folkhilsopolitiska dtgarder.......cococueurnniccccininncnccnns
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, f6r 14:7 Folkhilsopolitiska

BEGATACT 1ottt ettt ettt ettt
Anslagsutveckling 14:8 Alkohol- och narkotikapolitiska dtgirder....................
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 14:8 Alkohol- och
narkotikapolitiska AtgArder........ccceiuiiieiininicc e
Anslagsutveckling 14:9 Alkohol- och likemedelssortimentsnimnden.............
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 14:9 Alkohol- och
likemedelssortimentsnamnden .......c.cecceueeriniccrrininecceneeeeeee e
Ekonomisk &versikt f6r koncernen de senaste fem dren.......oceccueurevenccecucnnnnee.
Utgiftsutveckling inom politikomradert c.....c.ceeeeeieirenenenencrcncreneneneneneserereenes
Anslagsutveckling 15:1 Barnombudsmannen .......c.cococeeverenenenenenenenennennencnenenenes
Uppdragsverksamhet........cccccueiiiiiiiininiiicciccccrccceeceeee s
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, fér 15:1 Barnombudsmannen ............
Anslagsutveckling 15:2 Myndigheten for internationella adoptionsfrigor.......
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 15:2 Myndigheten for
internationella adoOptionSIraGOT. ...oveueucueurinircciciriri e

Anslagsutveckling 15:3 Insatser for att forverkliga FN:s konvention om
barnets rAttigheter 1 SVErIZe .oumnininiriririririririririeieesie ettt
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 15:3 Insatser for att forverkliga
FN:s konvention om barnets rittigheter 1 SVerige....cocovurererererererererererererererenenns
Utgiftsutveckling inom politikomrddet .......c.oucueuveciveceeinicrnincenicirceeecinnes



6.2

6.3

6.5

6.4

6.6
6.7

6.8

6.9

6.10
6.11
6.12
6.13
6.14
6.15
6.16
6.17
6.18

6.19
6.20

6.21

6.22

6.23
6.24

6.25
6.26

6.27
6.28

6.29
6.30

7.1
7.2

7.3

PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

Kostnader f6r kommunala insatser, antal med LSS-insatser och andel

kvinnor och min som har insatser samt kommunala LSS-insatser

totalt och férdelade pd kvinnor och mian ... 94
Antal kommunala LSS-insatser férdelade per insats.......ccceevceeerecurenecrrencenenenes 95
Kostnader f6r assistansersittning, antal personer som har assistans och

andel kvinnor och min som har assistans samt beviljade timmar per vecka..... 96
Andel som uppger att assistansanordnaren kan erbjuda den personliga assistans

som den assistansberittigade vill ha (Procent) .....ccceeueueeeecceceeeeeceenee 97
Utveckling av personliga ombud (PO) ......cccceuriiiviciciiiniicciniriecceieeeeenes 97
Antal som har bilstd, férdelning av bilstéd mellan kvinnor och min samt
fordelning av bilstod mellan olika Grupper .....c.coveeeeecucerininccciciercccerinecaes 98
Kostnader f6r sirskilt utbildningsstdd fordelat pa olika

UthIldNINGSTOTMET. .o vucueiiiiccecc et 99
Antal elever med sirskilt utbildningsstéd fordelat pé olika

UthildNINgSTOIMEr . cveeiiiicie e 99
Anslagsutveckling 16:1 Personligt ombud........ccccceueiiniicininnciiiccnee 102
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 16:1 Personligt ombud............... 103
Anslagsutveckling 16:2 Vissa statsbidrag inom handikappomridet................ 103
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 16:2 Vissa statsbidrag inom
handikappOmIAdet.....ceeiieiiiieeeeee ettt 103
Anslagsutveckling 16:3 Statsbidrag till sirskilt utbildningsstéd.......cceuee.eee. 103
Sirskilt bemyndigande om ekonomiska dtaganden........ccocoeecceiiiiincnncnen. 104
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 16:3 Statsbidrag till sirskilt
UEhIlANINESSTO ceuvuiiieieieieieieec e 104
Anslagsutveckling 16:4 Bidrag till viss verksamhet {6r personer med
FUNKEONSHINAET et 104
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 16:4 Bidrag till viss verksamhet for
personer med funktionshinder .....c.ccccuvecuiicinincinnccccccceececeeaes 105
Anslagsutveckling 16:5 Bidrag till handikapporganisationer..........cccecvuvueueee. 105
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 16:5 Bidrag till
handikapporganiSationer . ...cccueueueueueueieieieieieieieieieieieeeee e 106
Anslagsutveckling 16:6 Bidrag till utrustning {6r elektronisk

KOMMUNIKATION oottt 106
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, fér 16:6 Bidrag till utrustning

for elektronisk kommunikation .......c.ceeeceeeninenccenncccese e 106
Anslagsutveckling 16:7 Bilstod till personer med funktionshinder................ 106
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, f6r 16:7 Bilstdd till personer med
FUNKEONSHINAET oot 107
Anslagsutveckling 16:8 Kostnader for statlig assistansersattning................... 107
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, f6r 16:8 Kostnader for statlig
ASSISTANSEISATIIIILE cuveveurvenrerentesetesetesetesestesestesestesentesestssentesentesestesentesenessentesenes 108

Anslagsutveckling 16:9 Myndigheten fér handikappolitisk samordning ....... 108
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 16:9 Myndigheten for

handikappolitisk samordning ........ccceeeeeeeueueninencceernneceerreceeeeeeaenes 108
Anslagsutveckling 16:10 Handikappombudsmannen .........ccccceececccivinnnee 109
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, f6r

16:10 Handikappombudsmannen...........cccceveeceninninccennnicccnnccenennns 109
Utgiftsutveckling inom politikomradet.....c.eeveueueueeeeeuceecececceecceceeenene 111
Antal kvinnor och min 1 ordinirt eller sirskilt boende, 65 ir och ilder,

samt 1 procent av befolkningen....cocovevviviririririririnirrcccecec e 114

Anslagsutveckling 17:1 Stimulansbidrag och dtgirder inom ildrepolitiken... 120



PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

10

7.4
7.5

8.1
8.2
8.3
8.4
8.5
8.6
8.7
8.8

8.9

8.10
8.11
8.12
8.13

8.14
8.15

9.1

9.2

9.3

9.4
9.5

Sirskilt bemyndigande om ekonomiska dtaganden ......c..cceuveeieiccirinicinicinnnns 120
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 17:1 Stimulansbidrag och

dtgirder inom AldrepOlitiKen ...ovevevereeieeciceeieicice s 121
Utgiftsutveckling inom politikomrddet ......coeeurecureneeurecieeneerniceeeecireceennes 123
UngAOmSVATd...cuueeeniicieieieieeeeeee ettt sttt sttt sttt sttt ettt benen 127
Sluten UNGAOMSVALd ...cuvvuieiiiiciicic e 127
MissDrukarvard.......cooeeeecueueiriicciiircceeecee et 128
Bistdndshushill fordelade efter hushillens sammansittning 2005................... 130
Antalet kvinnor och min med insatser den 1 november 2005........ccccccueuneeee 132
Anslagsutveckling 18:1 Bidrag till utveckling av socialt arbete m.m................ 135
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 18:1 Bidrag till utveckling

av SOCIalt arbete MM . 135
Anslagsutveckling 18:2 Statens institutionsstyrelse .......ccococeuvivieicciuiiiinincnnas 136
Offentligrittslig verksamhet .......ccovicciiiiiniiiiiiiccccceccene 136
UppdragsverkSamhet .....ccccrercrerininininininiririetesstsessest ettt 136
Sirskilt bemyndigande om ekonomiska dtaganden ......cccccoevevevennnnnnnnenenne. 136
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, f6r

18:2 Statens INSHLULIONSSTYTELSE..o.cuvviiiiiciiciricccr e 137
Anslagsutveckling 18:3 Utvecklingsmedel till tgirder f6r hemlésa............... 137
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, f6r 18:3 Utvecklingsmedel till

tgarder fOr hemlBsa c.vcevcecureceeiicireccccc e 137
Anslagsutveckling 26:1 Forskningsrddet fér arbetsliv och socialvetenskap:
FOIVALIING ..ottt 139
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 26:1 Forskningsridet fér

arbetsliv och socialvetenskap: FOrvaltning.....c.cocoeveeeecceeienencnccennenccceeinenene 139
Anslagsutveckling 26:2 Forskningsridet for arbetsliv och socialvetenskap:
FOTSKINING ettt 140
Sirskilt bemyndigande om ekonomiska dtaganden ......cccccoceevevenininnnnnncnenne. 140
Hirledning av anslagsnivin 2007-2009, {6r 26:2 Forskningsridet fér

arbetsliv och socialvetenskap: FOrskning .......c.ccoeveeevecveirnencnccennenccecnninenen. 141



PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

Diagramforteckning

3.1
3.2
3.3
3.4
4.1
42
43
4.4
45
4.6
4.7
4.8
49
4.10
6.1

8.1
8.2

Sjukvirdshuvudminnens nettokostnader f6r hilso- och sjukvird 2005,

procentuellt férdelade pd verksamhetsomrade .....o.evvevevevevevenicinieiciciiicce 18
Landstingens inkomster &r 2005, exklusive forsiljning till landsting,
procentuellt fordelade efter inkomstlag......ocoveveverininininnnnrceseeee 19
Utveckling av kostnaderna for likemedelsférménerna 1991-2005

(€XKIUSIVE MOMIS) weutuiriniiiiriririristrtrtrise sttt 30
Andelen kariesfria Darn (%) cococcererercceurninercceeseccciesreeeee e 33
Medellivslingd 1983-2005 ......ccceeuriririererriririeereieieieeereseeseeenesessaeesesesessesenes 57
Andel personer 16-84 &r som rapporterat att de har dilig eller

mycket dilig hidlsa 2005......ccccoviieiiiiiicccee e 57
Skattning av den totala alkoholkonsumtionen 2000-2005, per

invanare 15 8r 0Ch Aldre ..o 58
Alkoholkonsumtionen 1995, 1996, 1998 och 2000-2005: totalt och per
alkoholdryck, registrerad plus skattningar av oregistrerad

alkOhOlKONSUMEION euiuiuiiiaiiiei e 58
Antal alkoholrelaterade dédsfall 1993-2003.......cccceuvurrincrcerrirnerccrerrireccenenens 59
Andel elever 1 drskurs 9 samt andel monstrande som uppgett att de

ndgon ging anvint narkotika 1997-2005 .......ccccvererererererererirenenenesiseseseseseseseneeees 60
Andel dagligrokare férdelat pd koén och dlder 1992-2005 .....oovveeeeeeverenerceceenenee 60
Antal fall av hiv-infektion som anmilts 1997-2005 ......ccccceurrrrrerererrrrrencenenens 62
Antal fall av klamydiainfektion som anmailts 1997-2005.......ccoceverererererererurennae 62
Antal fall av infektion med meticillinresistenta gula stafylokocker som

anmalts 2000-2005 ...c.oueeueuerrireecrereinineeaeresessesesesesesenteaesesesseesesesessssesesesesesenns 62
Kostnader f6r och antal beviljade bilstéd under perioden 1996-2005............. 98
Ekonomiskt DIStANd ....c.cvevevicecieieiiicciirccicinreeeeeeeeeneseneeeseseseeeaeaes 129
Antal bistdindsmottagare efter hushdllens sammansittning.......ccocevveveverennnnee 129

11






PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

1 Forslag till riksdagsbeslut

Regeringen féreslar att riksdagen

bemyndigar regeringen att under 2007 for
ramanslaget 14:4 Statens folkhdlsoinstitut
ingd ekonomiska forpliktelser avseende
bestillarstyrda forskningsprojekt som in-
klusive tidigare gjorda dtaganden medfér
behov av framtida anslag pid hogst
10000000 kronor efter 2007 (avsnitt
4.8.4,

bemyndigar regeringen att under 2007 fér
ramanslaget 16:3  Statsbidrag till sdrskilt
utbildningsstod ingd ekonomiska férplik-
telser som inklusive tidigare gjorda dtagan-
den medfér behov av framtida anslag pa
hégst 83 000 000 kronor efter 2007 (avsnitt
6.8.3),

bemyndigar regeringen att under 2007 for
ramanslaget  17:1  Stimulansbidrag  och
dtgérder inom dldrepolitiken ingd ekono-
miska forpliktelser som inklusive tidigare
gjorde dtaganden medfér behov av framtida

5.

6.

anslag pd hogst 30 000 000 kronor efter
2007 (avsnitt 7.7.1),

bemyndigar regeringen att under 2007 for
ramanslaget 18:2 Statens institutionsstyrelse
ingd ekonomiska  forpliktelser  som
inklusive tidigare gjorda dtaganden medfor
behov av framtida anslag pd hégst 5 000 000
kronor efter 2007 (avsnitt 8.8.2),

bemyndigar regeringen att under 2007 for
ramanslaget  26:2  Forskningsrddet  for
arbetsliv - och  socialvetenskap:  Forskning
besluta om bidrag som inklusive tidigare
gjorda dtaganden medfér behov av framtida
anslag pd hogst 662 000000 kronor efter
2007 (avsnitt 9.1.2),

for budgetdret 2007 anvisar anslagen under
utgiftsomrdde 9 Hilsovdrd, sjukvird och
social omsorg enligt foljande uppstillning:
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Anslagsbelopp

Tusental kronor

Anslag Anslagstyp
13:1 Tandvardsférmaner m.m. ramanslag 3233000
13:2  Bidrag for lakemedelsformanerna ramanslag 21 367 000
13:3  Bidrag till hélso- och sjukvérd ramanslag 399 103
13:4  Statens beredning for medicinsk utvardering ramanslag 40 695
13:5 Halso- och sjukvardens ansvarsnamnd ramanslag 29099
13:6  Socialstyrelsen ramanslag 537 989
13:7 Lakemedelsformansnamnden ramanslag 58 626
13:8  Sjukvard i internationella forhallanden ramanslag 368 023
13:9  Bidrag till psykiatri ramanslag 500 000
14:1  Insatser mot hiv/aids och andra smittsamma sjukdomar ramanslag 151 937
14:2  Bidrag till WHO ramanslag 35165
14:3  Bidrag till Nordiska hogskolan for folkhdlsovetenskap ramanslag 18 288
14:4  Statens folkhalsoinstitut ramanslag 126 350
14:5  Smittskyddsinstitutet ramanslag 184 849
14:6  Institutet for psykosocial medicin ramanslag 15471
14:7  Folkhalsopolitiska atgarder ramanslag 111585
14:8  Alkohol- och narkotikapolitiska atgéarder ramanslag 248 155
14:9  Alkohol- och ldkemedelssortimentsndmnden ramanslag 212
15:1  Barnombudsmannen ramanslag 17 184
15:2  Myndigheten for internationella adoptionsfragor ramanslag 11473
15:3  Insatser for att forverkliga FN:s konvention om barnets

rattigheter i Sverige ramanslag 7461
16:1  Personligt ombud ramanslag 109 460
16:2  Vissa statshidrag inom handikappomradet ramanslag 273 350
16:3  Statshidrag till sarskilt utbildningsstod ramanslag 177 399
16:4  Bidrag till viss verksamhet for personer med funktionshinder ramanslag 79900
16:5 Bidrag till handikapporganisationer ramanslag 163 660
16:6  Bidrag till utrustning for elektronisk kommunikation ramanslag 23 286
16:7  Bilstdd till personer med funktionshinder ramanslag 256 000
16:8  Kostnader for statlig assistansersattning ramanslag 14 450 000
16:9  Myndigheten for handikappolitisk samordning ramanslag 19119
16:10 Handikappombudsmannen ramanslag 11993
17:1  Stimulanshidrag och atgarder inom aldrepolitiken ramanslag 2117 137
18:1  Bidrag till utveckling av socialt arbete m.m. ramanslag 613 476
18:2  Statens institutionsstyrelse ramanslag 773 559
18:3  Utvecklingsmedel till atgérder for hemldsa ramanslag 32 940
26:1  Forskningsradet for arbetslivet och socialvetenskap: Forvaltning ramanslag 23529
26:2  Forskningsradet for arbetslivet och socialvetenskap: Forskning ramanslag 318 966
Summa 46 905 439

14
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2 Halsovard, sjukvard och social omsorg

Det budgetférslag for 2007 som nu limnas till
riksdagen har utformats under den korta tid som
enligt riksdagsordningen stér till en ny regerings
forfogande. Det har inneburit att en fullstindig
omarbetning av samtliga delar av budgeten i
enlighet med regeringens politik inte har varit
mdjlig. Regeringen kan dirfor pd tlliggsbudget
behova dterkomma till riksdagen med ytterligare
forslag som paverkar budgetdret 2007.

2.2 Utgiftsutveckling

Tabell 2.1 Utgiftsutveckling inom utgiftsomradet

2.1 Omfattning

Utgiftsomridet  omfattar  politikomridena
Hilso- och sjukvdrdspolitik, Folkhilsopolitik,
Barnpolitik, Handikappolitik, Aldrepolitik och
Socialtjinstpolitik.  Utgiftsomrddet  omfattar
idven anslagen Forskningsridet f6r arbetsliv och
socialvetenskap: Forskning och Forskningsridet
for arbetsliv och socialvetenskap: Forvaltning,
vilka ingdr 1 politikomridet Forskningspolitik
inom utgiftsomride 16 Utbildning och
universitetsforskning.

Miljoner kronor

Utfall Budget Prognos Forslag Beraknat Beraknat

2005 2006 ! 2006 2007 2008 2009
Politikomréde Halso- och sjukvérdspolitik 23 882 25081 25196 26 534 29539 29 331
Politikomrade Folkhalsa 755 1095 991 892 714 712
Politikomrade Barnpolitik 33 38 38 36 37 37
Politikomrédde Handikappolitik 12 525 14 042 13 886 15 564 17 228 18 856
Politikomrade Aldrepolitik 51 712 759 2117 2379 2079
Politikomrade Socialtjanstpolitik 920 1200 1206 1420 1080 969
Politikomrade Forskningspolitik 307 319 319 342 369 377
Totalt for utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvard och
social omsorg 38473 42 546 42 396 46 905 51 346 52 362

UInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 rs ekonomiska varproposition (bet. 2005/06:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med budgetpropositionen

for 2007.
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Tabell 2.2 Hirledning av ramnivan 2007-2009.

Utgiftsomrade 9 Hilsovard, sjukvard och social omsorg
Miljoner kronor

2007 2008 2009
Anvisat 2006 ' 41 620 41 620 41 620
Féréndring till foljd av:
Pris- och Ioneomrakning 20 63 116
Beslut 3521 6278 5572
Ovriga makroekonomiska
forutsattningar 550 1154 1788
Volymer 1195 2232 3266
Overféring till/fran andra
utgiftsomraden 0 0 0
Ovrigt
Ny ramniva 46 905 51 346 52 362

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

Tabell 2.3 Ramniva 2007 realekonomiskt fordelade.

Utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvard och social omsorg
Miljoner kronor

2007
Transfereringar' 44 068
Verksamhetsutgifter? 2 829
Investeringar® 8
Summa ramniva 46 905

Den realekonomiska férdelningen baseras pé utfallet 2004 samt kanda forand-
ringar av anslagens anvandning.

! Med transfereringar avses inkomstéverforingar, dvs. utbetalningar av bidrag
fran staten till exempelvis hushall, foretag eller kommuner utan att staten er-
héller nagon direkt motprestation.

% Med verksamhetsutgifter avses resurser som de statliga myndigheterna an-
vander i verksamheten, t.ex. utgifter for Ioner, hyror och inkdp av varor och
tjanster direkt motprestation

¥ Med investeringar avses utgifter for anskaffning av varaktiga tillgangar sdsom
byggnader, maskiner, immateriella tillgangar och finansiella tillgdngar.

2.3 Skatteutgifter

Samhillets stod till féretag och hushdll inom
UO 9 redovisas 1 huvudsak pd statsbudgetens

16

utgiftssida. Vid sidan av dessa stdd finn det dven
stod pd budgetens inkomstsida 1 form av
avvikelser frin en likformig beskattning, s.k.
skatteavvikelser. Avvikelser frin en likformig
beskattning utgor en skatteférmin om t.ex. en
grupp av  skattskyldiga omfattas av en
skattelittnad och som en skattesanktion om det
ror sig om ett “6veruttag” av skatt.

Minga av skatteutgifterna har inférts, mer
eller mindre uttalat, som medel inom specifika
politikomriden som t.ex. konjunktur-, bostads-.
miljo-, eller arbetsmarknadspolitik.  Dessa
avvikelser paverkar statsbudgetens saldo och kan
dirfér jimstallas med stdd pd budgetens
utgiftssida.  En  utforlig  beskrivning  av
skatteutgifterna finns i bilaga 2 till 2006 irs
ekonomiska vérproposition. I det foljande
redovisas nettoberiknade skatteavvikelser med
politikomridesanknytning som ir att hinféra till

UoOo9.
Tabell 2.4 Skatteutgifter

Miljoner kronor

Prognos 2006 Prognos 2007
Politikomrade Halso- och sjukvard 1440 1570
Totalt for utgiftsomrade 9 1440 1570

De enskilda skatteavvikelserna inom politik-
omridet 13 Hilso- och sjukvirdspolitik
redovisas nirmare i kapitel 3, avsnitt 3.3, dir
iven en forklaring av respektive skatteutgift ges.
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3 Politikomrade Halso- och sjukvardspolitik

3.1 Omfattning

Polittkomridet Hilso- och sjukvirdspolitik
omfattar myndigheter och statliga insatser rik-
tade mot hilso- och sjukvarden 1 syfte att frimja
och sikerstilla en god hilsa och vard p3 lika vill-
kor for hela befolkningen.

Politikomridet innefattar tandvardsstédet,
likemedelst6rmanerna, sjukvird i internationella
forhallanden, bidrag till hilso- och sjukvird samt
bidrag till psykiatri. Landsting och kommuner
har huvudansvaret for planering, finansiering och
drift av hilso- och sjukvirden. Statsbidrag till
kommunsektorn limnas i huvudsak frin utgifts-
omréde 25, Allminna bidrag till kommuner. Vi-
dare omfattar politikomrddet myndigheterna
Hilso- och sjukvirdens ansvarsnimnd (HSAN),
Statens beredning fér medicinsk utvirdering
(SBU), Socialstyrelsen, Likemedelsférmans-
nimnden (LFN) och Likemedelsverket, samt
det statligt dgda bolaget Apoteket AB.

Hilso- och sjukvirdens kostnader (inriknat
tandvird) uppgick 2005 preliminirt il
222 miljarder kronor, inklusive moms. Detta
motsvarar, 1 l6pande priser, en 6kning med
3,5 procent jimfért med 2004. I beloppet
222 miljarder kronor (motsvarande 8,3 procent
av BNP) ingdr inte kostnader f6r kommunernas
hilso- och sjukvird fér ildre. Kostnaderna for
den verksamheten har beriknats till ca
0,7 procent av BNP. Hilso- och sjukvirdens to-
tala kostnader som andel av BNP uppgick under
2005 dirmed preliminirt till ca 9,0 procent.

Tabell 3.1 Halso- och sjukvardens kostnader, inkl moms.

Andel av BNP, exklusive respektive inklusive kommunernas
dldresjukvérd

Miljarder kronor

2001 2002 2003 2004} 2005

Inklusive moms

Halso- och sjukvards-
kostnader 183,4 1992 2095 2143 221,7

Andel av BNP, procent 8,1 8,5 8,6 8,3 8,3

Andel av BNP, procent
inkl. kommunal 4ldrevard 838 9,2 9,3 9,0 9,0

TPreliminara uppgifter
Kalla: Nationalrakenskaperna, SCB

Patienternas kostnader for hilso- och sjukvird 1
form av patientavgifter, likemedel (egenavgifter
avseende receptbelagda likemedel samt hela
kostnaden for receptfria, ej forskrivna likeme-
del) m.m. uppgick under 2004 preliminirt till
32,8 miljarder kronor. Likemedel kostade hus-
hillen 8,8 miljarder kronor medan kostnaderna
avseende tandvird samt patientavgifter avseende
hilso- och sjukvird uppgick tll 18,6 miljarder
kronor. Patienternas andel av de totala hilso-
och sjukvirdskostnaderna uppgick dirmed till ca
15 procent.

De offentliga konsumtionsutgifterna, dvs.
kostnader for att bedriva den offentliga hilso-
och sjukvdrden reducerat med intikter frin pati-
entavgifter sivil som 6vriga intikter, uppgick
prelimindrt till 172,1 miljarder kronor 2004. Av
detta utgjorde kostnader for likemedelsférma3-
nerna och inkontinensartiklar 20 miljarder kro-
nor. Ersittningar till privatpraktiserande likare,
tandlikare och andra privata virdgivare uppgick
till 2,3 miljarder kronor. Virdavtal med privata
vérdgivare uppgick till ca 19,4 miljarder kronor.
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Privata och offentliga investeringar utgjorde
preliminirt 9,4 miljarder kronor 2004.

Tabell 3.2 Detaljredovisning av Hilso- och sjukvardens

kostnader, 2004
Miljarder kronor

2004!
Hushallens konsumtionsutgifter,
hilso- och sjukvard 32,8
Varav
Lakemedel 8,8
Ovriga sjukvardsartiklar 0,3
Glasdgon m.m. 51
Patientavgifter 18,6
Offentliga konsumtionsutgifter,
halso- och sjukvard 1721
Varav
Lakemedelsformanerna och in-
kontinensartiklar 20,0
Privatpraktiserande lakare och
tandlakare 2,3
Vardavtal med privata vardgivare 19,4
Ovrigt 130,4
Investeringar 9,4
Varav
Naringslivet 2,4
Offentliga 7,0
Summa kostnader 2143

"Preliminéra uppgifter
Kalla: Nationalrakenskaperna, SCB

Sjukvirdshuvudminnens nettokostnader for
hilso- och sjukvérd, inklusive tandvird, uppgick
under 2005 till 165,4 miljarder kronor exklusive
moms. Kostnaderna férdelades pa landstingens
verksamhetsomraden enligt diagram 3.1.

18

Diagram 3.1 Sjukvérdshuvudminnens nettokostnader fér

hélso- och sjukvard 2005, procentuellt fordelade pa
verksamhetsomrade

Ovrig halso- och
sjukvard
1,1%

Politisk
verksamhet
0,6%

Tandvard
2,1%

Primérvard
16,3%
Lakemedel inom
lakemedelsforma
nen'
11,6%

Specialiserad
psykiatrisk vard
9,4%

Specialiserad
somatisk vard
51,6%

Kalla: Sveriges Kommuner och landsting

! Lakemedelsbidraget redovisas fr.o.m. 2005 inte i verksamheten utan som
generellt statshidrag.

Kostnaderna fér den specialiserade somatiska
och  psykiatriska  vdrden utgjorde drygt
60 procent av huvudminnens totala nettokost-
nader, medan primirvirdens andel uppgick till
drygt 16 procent under 2005 (pga redovisnings-
tekniska sjil dr inte primirvirdens andel f6r 2005
jimforbar med tidigare &rs andelar for primir-
virden).



PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

AV landstingens totala inkomster utgjorde Diagram 3.2 Landstingens inkomster ar 2005, exklusive
landstingsskatten 71 procent 2005 Statens forsaljning till landsting, procentuellt fordelade efter

. ; . . L inkomstlag
bidrag till landstingen utgors av svil generella

1 : : : o Forséljning av
som specialdestinerade statsl?ldrag. De sist- FSEINE aY et oot
nimnda bestod under 2005 inom hilso- och tanster tianster Ovrigt
. ° o .. . " 28% 1,9%
sjukvirdsomridet frimst av statsbidraget for cenerela
likemedelsf6rmanerna samt bidrag till psykiatri statsbidrag

och social psykiatri. Landstingen fir dven
inkomster frin patientavgifter samt frin
forsilining av tjinster och viss verksamhet.
Uppgifterna i diagram 3.2 avser landstingens
totala verksamhet dir hilso- och sjukvird Erdlina bidrag

: . , 29%
inklusive tandvdrd wutgér ca 90 procent av
landstingens nettokostnader. Skatientikter
71,3%
Patientavgifter
28%

Kalla: Sveriges Kommuner och Landsting, Statistik om halso- och sjukvard samt
regional utveckling 2005

3.2 Utgiftsutveckling

Miljoner kronor

Utfall Budget Prognos Forslag Berdknat Berdknat

2005 2006 * 2006 2007 2008 2009
Anslag inom utgiftsomrade 9
13:1 Tandvardsformaner m.m. 24384 3026,0 3133,0 3233,0 6199,0 6213,0
13:2 Bidrag for lakemedelsforméanerna 19767,0 20 550,0 20 550,0 21 367,0 21367,0 21367,0
13:3 Bidrag till hélso- och sjukvard 260,0 259,0 253,4 399,1 411,6 411,6
13:4 Statens beredning for medicinsk utvardering 39,4 40,4 39,8 40,7 41,5 42,4
13:5 Halso- och sjukvardens ansvarsnamnd 26,6 28,8 28,3 29,1 29,6 30,2
13:6 Socialstyrelsen 476,6 561,6 568,6 538,0 545,3 557,2
13:7 Lékemedelsférm&nsndmnden 52,1 58,2 49,1 58,6 59,8 61,1
13:8 Sjukvard i internationella forhallanden 3175 358,1 3878 368,0 385,2 398,6
13:9 Bidrag till psykiatri 0,0 0,0 500,0 500,0 250,0
2006 09 13:9 Bidrag till psykiatri och social psykiatri 452,4 198,8 182,6 - - -
2005 09 13:9 Ersattning till talidomidskadade i vissa
fall m.m. 52,0 - 2,0 - - -
2001 09 13:6 Ersattning till steriliserade i vissa fall 0,5 - 1,0 - - -
Totalt for politikomrade Halso- och sjukvardspolitik 238824 25080,8 25195,7 26 533,5 29 539 29 3311
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3.3 Skatteutgifter

Samhillets stod till féretag och hushill inom ut-
giftsomride 9 redovisas i huvudsak pd statsbud-
getens utgiftssida. Vid sidan av dessa stod finns
det dven stdd pd budgetens inkomstsida i form
av avvikelser frin en likformig beskattning, s.k.
skatteutgifter. Avvikelser frin en likformig be-
skattning utgor en skatteférmén om t.ex. en viss
grupp av skattskyldiga omfattas av en skattelitt-
nad i férhillande till en likformig beskattning
och som en skattesanktion om det rér sig om ett
*$veruttag” av skatt. Manga av skatteutgifterna
har inférts, mer eller mindre uttalat, som medel
inom specifika politikomriden som t.ex. kon-
junktur-, bostads-, miljé- eller arbetsmarknads-
politik. Dessa skatteutgifter paverkar statsbud-
getens saldo och kan dirfor jimstillas med stod
pa budgetens utgiftssida. En utférlig beskrivning
av redovisningen av skatteutgifterna finns i bi-
laga 2 till 2006 &rs ekonomiska virproposition. I
det f6ljande redovisas de nettoberiknade skatte-
utgifterna med politikomridesanknytning som
ir att hinfora till politikomrdde Hilso- och
sjukvardspolitik.

Tabell 3.4 Skatteutgifter inom politikomradet Hélso- och

sjukvérdspolitik, netto !

Miljoner kronor

Prognos Prognos
2006 2007
Lakemedel 1440 1570
Forman av privat
hélso- och sjukvérd - -
Totalt for politik-
omrade Halso- och
sjukvardspolitik 1440 1570

UEtt "—" innebér att skatteutgiften inte kan berdknas

Likemedel

For likemedel som utlimnas enligt recept eller
siljs till sjukhus giller kvalificerat undantag frin
mervirdesskatt. Vid forsiljning av icke recept-
belagda likemedel utgir dock mervirdesskatt.

Forman av privat hilso- och sjukvdrd

Om arbetsgivaren bekostar offentligt finansierad
hilso- och sjukvird i Sverige ir detta en skatte-
pliktig f6rmdn. Om arbetsgivaren diremot be-
kostar privat hilso- och sjukvird fér en anstilld
ir detta en skattefri f6rmén. Detsamma giller for
hilso- och sjukvird utomlands. Arbetsgivaren
har ingen avdragsritt f6r kostnaden. Det finns
dock inget som hindrar att arbetsgivaren efter
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dverenskommelse gor ett bruttoléneavdrag for
den anstillde f6r att kompensera sig for kostna-
den. Skatteutgiften avser skatt pd inkomst av
tjinst och sirskild 16neskatt.

3.4 Mal
Virdens kvalitet och tillginglighet skall férbitt-
ras.

Ovanstiende mil ir beslutade av riksdagen
(prop. 2000/01:1, bet. 2000/01:SoU1, rskr. 96).
Resultatbeskrivningen i det féljande gors i fér-
hallande till dessa mal. I den min regeringen be-
démer att indelning i politikomrdden eller mél
for dessa bor dndras dterkommer regeringen vid
ett senare tillfille.

3.5 Verksamhetsomrade Héalso- och
sjukvard
3.5.1 Insatser

Insatser inom politikomradet

Kvalitetsutveckling

Begreppet kvalitet inom hilso- och sjukvird
miste betraktas ur flera perspektiv. Ett antal
kvalitetsomriden och uppféljningsperspektiv har
definierats sdvil internationellt som nationellt
och anvinds av flera landsting 1 Sverige. Social-
styrelsen har i sin rapport God vird — om led-
ningssystem f6r kvalitet och patientsikerhet 1
hilso- och sjukvirden (2006) delat in dessa om-
riden utifrdn att virden skall vara kunskapsbase-
rad, siker, patientfokuserad, effektiv, jimlik och
tillhandah&llas i rimlig tid.

Socialstyrelsen har fitt i uppdrag av den tidi-
gare regeringen att i samrdd med Landstingsfor-
bundet och Svenska kommunférbundet utarbeta
nationella kvalitetsindikatorer som skall kunna
spegla olika aspekter av kvalitet inom hilso- och
sjukvirden samt att normera anvindningen av
nationella termer och begrepp.

Aren 2001 till 2006 har det s.k. InfoVU-pro-
jektet bedrivits 1 samverkan mellan Socialstyrel-
sen, Landstingsférbundet och Svenska kom-
munférbundet. Projektets syfte har varit att ut-
veckla verksamhetsuppféljningen och kvaliteten



inom hilso- och sjukvirden. Projektet avslutades
den 30 juni 2006.

Internationella organisationer som Organisa-
tionen for ekonomiskt samarbete och utveckling
(OECD), genom Health Project och Health
Care Quality Indicators Project, har medverkat
till att stimulera och pdskynda arbetet med att ta
fram modeller f6r verksamhetsuppféljning och
indikatorer for att mita kvalitet.

Prioriteringar

Varje patient som vinder sig till hilso- och sjuk-
varden skall f en medicinsk bedémning av sitt
hilsotillstdnd. Patienten skall {3 upplysningar om
detta tillstdind och om de behandlingsmetoder
som stér till buds.

Riksdagens socialutskott har ansett att riks-
dagens riktlinjer f6r prioriteringar inom hilso-
och sjukvérden behover f6ljas upp bittre och att
dterrapporteringen till riksdagen behéver ut-
vecklas. Vidare har utskottet ansett att ett ge-
nusperspektiv bér anliggas pd arbetet med att
forbittra styrning, uppféljning och dterrapporte-
ring av riktlinjerna fér prioriteringar inom hilso-
och sjukvirden. Den tidigare regeringen beslu-
tade, mot bakgrund av utskottets uttalande, den
8 december 2005 att ge Socialstyrelsen 1 uppdrag
att kartligga pa vilket sitt hilso- och sjukvirdens
huvudmin arbetar med prioriteringar. Socialsty-
relsen skall utvirdera hur detta arbete stimmer
dverens med intentionerna i riksdagens beslut
om prioriteringar och med prioriteringsbegrep-
pet respektive vird pd lika villkor enligt hilso-
och sjukvirdslagen. Uppdraget skall redovisas
till regeringen senast den 1 maj 2007.

Medicinsk utvirdering

Grundliggande for en hilso- och sjukvird av
hég kvalitet dr att ny kunskap stindigt tas in och
omsitts i praktiskt handlande. Samtidigt ir det
lika viktigt att utmonstra gamla och férlegade
metoder. Statens beredning f6r medicinsk utvir-
dering (SBU) har under verksamhetsdret 2005
publicerat tvd stora utvirderingar: Behandling av
dngestsyndrom samt Bettavvikelser och tand-
reglering 1 ett hilsoperspektiv. SBU har under
samma period redovisat tvd regeringsuppdrag:
ADHD hos flickor — en inventering av det
vetenskapliga underlaget samt Riskbedémningar
inom psykiatrin — kan vald i samhillet f6rutsi-
gas. Inom omrddet fér nya behandlingsmetoder
har SBU under 2005 redovisat sju nya s.k. Alert-
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rapporter och arbetet har padborjats med att upp-
datera fem tidigare publicerade rapporter.

Jéamstdlld vird

Utredningen om bemétande av kvinnor och
min inom hilso- och sjukvirden (Dir. 1994:95)
presenterade 1 sitt huvudbetinkande Jimstilld
vird — olika vird pd lika villkor (SOU 1996:133)
forslag pd dtgirder for att stirka jaimstilldhets-
arbetet inom hilso- och sjukvarden.

Utredningens forslag behandlas nu vidare 1
Socialstyrelsens rapport Jimstilld vird? Kons-
perspektiv pd hilso- och sjukvirden. Rapporten
har varit en viktig del 1 arbetet med att integrera
jamstilldhetsperspektivet inom hilso- och sjuk-
virdens verksamhetsomride. Ett konkret exem-
pel pd detta ir att den tidigare regeringen gav
Likemedelsverket i uppdrag att analysera hur
eventuella konsspecifika skillnader bedéms och
hanteras vid likemedelsgodkinnanden. Den av-
rapportering som limnades 1 december 2005 vi-
sar att kvinnor ir vil representerade i kliniska
likemedelsstudier, och att skillnader 1 likemedels
effekt och biverkningar ir mycket ovanliga mel-
lan kvinnor och min. Kénsspecifika aspekter
virderas alltd infér godkinnande av nya like-
medel. Likemedelsverket kommer som ett re-
sultat av detta uppdrag att ¢ka informationsin-
satserna till allminheten fér att korrigera de
uppgifter som figurerar i massmedier om att
kénsrelaterade skillnader finns vid utprovningen
av likemedel.

Socialstyrelsen har tagit pd sig uppgiften att
tydligare integrera konsspecifika aspekter vid ut-
vecklingen av riktlinjer och féreskrifter samt vid
utvirderingar och analyser av virdens kvalitet.
Resultatet av detta arbete kommer att redovisas
till regeringen vid utgingen av 2006.

Under 2005 initierade den tidigare regeringen
en oversyn och skirpning av skrivningarna om
jimstilldhetsarbetet 1 regleringsbreven fér flera
av  Socialdepartementets myndigheter, bland
andra Likemedelsverket och Likemedelsfor-
minsnimnden. Syftet ir att ytterligare forstirka
kunskapsbasen och det statistiska underlaget
kring férekomsten av kénsdiskriminering inom
hilso- och sjukvirden. Den tidigare regeringen
har ocks2 verkat for att jimstilldhetsfrigan skall
behandlas inom EU-samarbetet pd hilso- och
sjukvdrdsomridet. EU:s hilsoministrar har un-
der varen 2006 bland annat antagit slutsatser om
kvinnor och hilsa, dir vikten av jimstilldhets-
integrering och okade forskningsinsatser beto-
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nas for att identifiera och fylla nuvarande kun-
skapsluckor.

Insatser rirande hilso- och sjukvdrdspersonal

En 6versyn som gjorts av Socialstyrelsen har lett
till att den férra regeringen beslutade att for-
dndra indelningen av likarspecialiteterna. Antalet
specialiteter har reducerats till 56 stycken (tidig-
are 62) och har indelats i en ny struktur som be-
stdr av bas-, gren- och tilliggsspecialiteter.
Meriter frin forskarutbildning far tillgodoriknas
1 specialiseringstjinstgoringen enligt de fore-
skrifter som meddelas av Socialstyrelsen.

Den forra regeringen beslutade 1 detta sam-
manhang att dven inritta ett rid inom Socialsty-
relsen med uppdrag att f6lja och héja kvaliteten
pd likarnas specialiseringstjinstgoring, Natio-
nella ridet for specialiseringstjinstgdring. Ridet
inrittades den 1 mars 2006 och bestdr av en
ordférande och sju andra ledaméter som alla
utses av regeringen for en bestimd tid. Till rd-
dets uppgifter hor bla. att utarbeta mélbeskriv-
ningar f6ér de olika specialiteterna, stédja sjuk-
virdshuvudminnen for att uppnd hog kvalitet 1
specialiseringstjanstgéringen och att frimja ut-
bildning av handledare.

Den 1 april 2006 tridde nya bestimmelser i
kraft som innebir att audionomer, biomedi-
cinska analytiker, dietister och ortopedingen;jo-
rer blir legitimationsyrken, samt att optiker,
kiropraktorer och naprapater omfattas av skyd-
dad yrkestitel. Genom édndringen ir nu 21 yrken
inom vdrdomradet legitimationsyrken.

Hoégspecialiserad vird

I maj 2006 antog riksdagen den tidigare reger-
ingens proposition Nationell samordning av
rikssjukvirden (prop. 2005/06:73). Detta inne-
bir att Socialstyrelsen kommer att 3 tll uppgift
att fatta beslut dels om vilken hilso- och sjuk-
vard som skall betraktas som rikssjukvird, dels
om var sddan vird skall {4 bedrivas.

En sirskild nimnd 1 Socialstyrelsen, Rikssjuk-
virdsnimnden, kommer att inrittas och vara det
organ inom myndigheten som fattar beslut 1 fr3-
gor om rikssjukvird. Nimnden kommer att be-
std av sex representanter frdn landstingen, en re-
presentant frdn Socialstyrelsen, en frdn Statens
beredning fér medicinsk utvirdering, en frin
Vetenskapsrddet och en jurist. Representanten
for Socialstyrelsen skall vara ordférande 1 nimn-
den.
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De nya reglerna om rikssjukvird trider 1 kraft
den 1 januari 2007. Bestimmelserna baserar sig
pd férslag som limnades i departementsprome-
morian Hégspecialiserad sjukvird (Ds 2003:56).
I promemorian finns dven férslag pd bestimmel-
ser om regionsjukvirden, dvs. sidan hogspeciali-
serad sjukvdrd som inte ir si ovanlig att den kan
betraktas som rikssjukvird. Ansvarskommittén
(Fi2003:02) har i uppdrag att utreda frigor som
sammanfaller med promemorians férslag. De
delar av promemorian som rér hdgspecialiserad
sjukvird kommer dirfor inte att féranleda nigra
ytterligare dtgirder frin regeringen.

Sjukvdrdsradgivning

Regeringen och Landstingsférbundet samarbetar
sedan 2003 om utvecklingen av en nationellt
samordnad och kvalitetssikrad sjukvardsridgiv-
ning per telefon genom projektet Vardrdd per
Telefon. Sedan 1999 driver samtliga landsting
och Apoteket AB dven en gemensam webbplats
for information om vard och hilsa via Internet.
Dessa bida verksamheter har under viren 2006
samordnats till en enhetlig tjinst {6r rddgivning
via Internet och telefon under namnen Sjuk-
vardsrddgivningen.se och Sjukvirdsrddgivningen
1177.

Inom projektet har ett specialutvecklat rdd-
givningsstéd fér bedémning, ridgivning och
dokumentation tagits fram fér att sikerstilla en
hog kvalitet. Tanken ir att bedémning och rid-
givning skall vara likvirdig oavsett var i landet
den som ringer befinner sig eller nir pd dygnet
samtalet kommer in.

Den 1 juni 2006 togs det nya nationella kort-
numret 1177 1 bruk i fem landsting och regioner.
Pi samma sitt som det idag finns ett nationellt
nédnummer, 112, ir mélsittningen att det dven
skall finnas ett enkelt och av alla kint telefon-
nummer for icke akuta sjukvardsirenden.

Informations- och kommunikationsteknik

En indamilsenlig anvindning av informations-
och kommunikationsteknik ir en férutsittning
for att kunna forbittra patientsikerheten, vird-
kvaliteten och tillgingligheten inom vird och
omsorg. Den forra regeringen tillsatte i mars
2005 en nationell ledningsgrupp for IT i vird
och omsorg med representanter frin Social-
departementet, Sveriges Kommuner och Lands-
ting, Socialstyrelsen, Likemedelsverket, Apote-
ket AB och Carelink. Dessa aktorer har gemen-
samt utarbetat och enats om en nationell IT-



strategi for vdrd och omsorg (skr. 2005/06:139),
som for forsta gdngen etablerar ett gemensamt
forhéllningssitt till hur IT skall anvindas for att
stodja medborgarnas delaktighet 1 virden och
utveckla virdverksamheten. Strategin pekar ut
sex insatsomrdden som det nationella arbetet
skall fokusera pa for att skapa férutsittningar for
siker och effektiv anvindning av IT inom vird
och omsorg,.

eHealth ir det internationella samlingsnamnet
for anvindning av informations- och kommuni-
kationsteknik inom hilso- och sjukvirden. Ett
intensivt internationellt samarbete pigdr inom
ramen for Nordiska ministerridet, EU och
Virldshilsoorganisationen (WHO) och dessa
organisationer har pekat ut eHealth som ett av
de mest centrala verktygen fér att vird- och om-
sorgssektorerna skall kunna méta framtida ut-
maningar.

Internationellt

Den 6kade grinséverskridande rérligheten bland
EU:s medborgare har under de senaste dren lett
till ett antal domar av EG-domstolen som
behandlar ritten till ersittning vid vird inom
EU. Detta ir en friga som engagerat ansvariga
ministrar inom EU och olika samarbeten har
initierats. Under viren 2006 beslutades i sdvil
Europaparlamentet som ministerridet att hilso-
och sjukvirden skall undantas frin det s.k.
yinstedirektivet. Undantaget har lett wll en
diskussion om hur hilso- och sjukvirdstjinster
och patienters rérlighet pd europeisk nivé 1 stillet
skall kunna regleras, genom direktiv eller i form
av andra instrument.

Sverige deltar i den hdégnivigrupp som in-
rittats inom EU f6r att diskutera, f6lja och sam-
verka om frigor om patienters rérlighet och ge-
nom erfarenhetsutbyte stédja utvecklingen och
fornyelsen av hilso- och sjukvirdssektorn inom
unionen. Arbetsgrupperna fokuserar pd frigor
som utbyte av virdrelaterad information med
hjilp av IT, patientsikerhet, hilso- och sjuk-
virdspersonalens rérlighet inom EU, tillskapan-
det av nitverk for europeiska referenscentrum
for hogspecialiserad vird samt grinsoverskri-
dande vird.

Den {érra regeringen limnade inom ramen fér
Kommittén fér Social Trygghet i maj 2005 en
rapport till kommittén om framtida utmaningar
och mojligheter f6r hilso- och sjukvirden samt
ildreomsorgen.
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Den férra regeringen har under 2006 iven
fortsatt att ge stdd till The European
Observatory on Health Care Systems and
Policies som ir en medlemsbaserad organisation
som genomfér omfattande studier och analyser
av hilso- och sjukvirdssystemen i Europa, samt
stodjer och frimjar evidensbaserat beslutsfatt-
ande och policyskapande pd hilso- och sjuk-
virdsomridet.

Ersittning for vdrd i annat EU/EES-land

En promemoria upprittades hosten 2005 inom
Socialdepartementet, med forslag till en ny lag
om ersittning for hilso- och sjukvérd eller tand-
vard som, med stod av EG-fordraget, givits 1 ett
annat land inom Europeiska ekonomiska sam-
arbetsomrddet (EES). I promemorian foreslds
bla. att det skall inféras ett krav pd att en
vardsokande 1 vissa fall méste ha ansékt om och
beviljats férhandstillstind for att hon eller han
skall £3 sina utgifter ersatta fér vird som givits 1
ett annat land inom EES-omrddet. Promemorian
har remissbehandlats under viren 2006.

Patientsikerhet

Genom lagen (2006:496) om blodsikerhet och
tillhérande férordning (2006:497) genomférs
Europaparlamentets  och  rddets  direktiv
2002/98/EG av den 27 januari 2003 om faststill-
ande av kvalitets- och sikerhetsnormer fér in-
samling, kontroll, framstillning, férvaring och
distribution av humanblod och blodkomponen-
ter och om indring av direktiv 2001/83/EG
(prop. 2005/06:141). Av lagen framgir att det
krivs tillstdind fér att bedriva blodverksamhet
och att sddan verksamhet stdr under statlig till-
syn. Behoriga myndigheter ir Socialstyrelsen
och Likemedelsverket, vilka bida utévar ullsyn
inom sina respektive omrdden. Den nya lagen
respektive férordningen tridde i kraft den 1 juli
2006.

Patientdatautredningen (S 2003:03) har i upp-
drag att redovisa forslag till sammanhingande
lagstiftning f6r behandling av personuppgifter
inom hilso- och sjukvirden. Utgingspunkten
vid utformningen av utredningens forslag skall
enligt direktiven vara hur personuppgifter bor
hanteras 1 syfte att oka patientsikerheten och
mojligheterna tll patientmedverkan, foérbittra
mojligheterna till medicinsk och ekonomisk
uppfoljning, minska den administrativa bordan
for virdpersonalen samt garantera skyddet for
den personliga integriteten. Uppdraget skall
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redovisas 1 oktober 2006 Dirutéver har utred-
ningen genom tilliggsdirektiv fitt i uppdrag att
utarbeta forslag till forfattningsreglering av det
nationella register fér vaccinationer som idag
fors 1 projektform av Likemedelsverket, Social-
styrelsen och Smittskyddsinstitutet. Denna del
av  uppdraget skall redovisas senast den
31 december 2006.

Medicinsk etik

En proposition med férslag om en ny lag om ge-
netisk integritet m.m. 6verlimnades till riksda-
gen 1 januari 2006. Det idr en ny samlad lag for
genetiska undersékningar och genetisk informa-
tion inom hilso- och sjukvirden. Enligt lagen
skall ingen utan st6d 1 lag f4 stilla som villkor fér
ett avtal att den andra parten genomgar en gene-
tisk undersékning eller limnar genetisk infor-
mation om sig sjilv. Lagen reglerar dven be-
fruktning utanfér kroppen, insemination samt
genterapi. Kommersialisering av humanbiolo-
giskt material regleras ocksd i den nya lagen lik-
som grundliggande bestimmelser fér foster-
diagnostik samt s.k. preimplantatorisk genetisk
diagnostik. Propositionen antogs av riksdagen 1
april 2006. Lagen tridde i kraft den 1 juli 2006.

Att anvinda stamceller frdn navelstringsblod
ir en mojlighet f6r att behandla svart sjuka barn.
For detta krivs att sddana stamceller samlas in
och sparas i en biobank fér framtida anvindning.
I december 2005 avsattes 15 miljoner kronor fér
inrittande och uppbyggnad av en biobank fér
stamceller frin navelstringsblod. Biobanken ir
placerad vid Sahlgrenska universitetssjukhuset i
Goteborg som har dtagit sig att svara for den
fortsatta driften av biobanken.

En lagrddsremiss om kvalitets- och sikerhets-
normer fér anvindning av minskliga vivnader
och celler bereds fér nirvarande inom Reger-
ingskansliet. Forslagen dr baserade pi ett EG-di-
rektiv.

En sirskild utredare har haft i uppdrag att se
&ver hur samhillets arbete for att kartligga fos-
terskador och missbildningar ser ut. Utred-
ningen om forbittrade kunskaper om missbild-
ningar m.m. Sverlimnade betinkandet Forbitt-
rad missbildningsévervakning (SOU 2003:126) i
januari 2004. Forslagen bereds for nirvarande
inom Regeringskansliet.

En sirskild utredare har haft i uppdrag att ut-
reda férutsittningarna for och konsekvenserna
av att utlindska kvinnor, som inte ir bosatta 1
Sverige och som inte ir asylsékande, fir ritt att

24

gbra abort i Sverige under férutsittning att de
sjalva stdr for kostnaderna. Betinkandet har
remissbehandlats under viren och bereds nu
inom Regeringskansliet.

En sirskild utredare har i uppdrag att géra en
dversyn av lagen (1972:119) om faststillande av
konstillhérighet 1 vissa fall (S2006:01). Utreda-
ren skall underséka hur lagen tillimpas och ta
stillning till om lagens krav i olika hinseenden
skall finnas kvar och om ndgra nya krav skall in-
foras (dir. 2006:8). Uppdraget skall redovisas se-
nast den 1 februari 2007.

En arbetsgrupp inom Socialdepartementet har
fatt 1 uppdrag att Sverviga och limna forslag i
vissa frigor som rér introduktion av nya dia-
gnos- och behandlingsmetoder med betydelse
fér minniskovirde och integritet (S 2006:B).
Arbetsgruppen skall avsluta sitt arbete senast
den 31 januari 2007.

Socialstyrelsen har sedan maj 2005 i uppdrag
att frimja utvecklingen av virden i livets slut-
skede 1 landsting och kommuner och att till
regeringen redovisa en bedémning av denna ut-
veckling. Socialstyrelsen skall senast den
31 december 2006 rapportera om det arbete som
genomforts 1 enlighet med uppdraget.

Socialstyrelsen har sedan februari 2006 1 upp-
drag att bland annat inventera och sammanstilla
landstingens rekommendationer, prioriteringar
och behandlingspraxis fér abort vid tidig gravi-
ditet, dvs. medicinsk abort respektive kirurgisk
abort. Socialstyrelsen skall senast den 28 februari
2007 redovisa resultatet av uppdraget.

Aldresjukvird

Den del av vird och omsorg om ildre som regle-
ras 1 hilso- och sjukvirdslagen ingir i politikom-
ridet Hilso- och sjukvirdspolitik. Ovriga ildre-
frigor ingdr i politikomridet Aldrepolitik.

En ny bestimmelse férs in i hilso- och sjuk-
virdslagen den 1 januari 2007 rérande att lands-
tinget skall sluta avtal med kommunerna inom
landstinget om omfattningen och formerna for
lakarmedverkan 1 sirskilda boenden och i dag-
verksamheter. Detsamma giller 1 ordinirt bo-
ende om en kommun ansvarar {6r den virden.
Vidare fir kommunen ritt att pd egen hand an-
lita likare och {3 ersittning f6r sina kostnader
fran landstinget om landstinget inte uppfyller
sina skyldigheter.

Landstinget och kommunen skall enligt en ny
bestimmelse 1 hilso- och sjukvirdslagen som
giller frdn den 1 januari 2007 samverka om bland



annat habilitering och rehabilitering. Bestimmel-
sen innebdr ocksd samverkan mellan specialist-
sjukvdrd och vird och omsorg i hemmet.

Socialstyrelsen har av den tidigare regeringen
fatt 1 uppdrag att utveckla ett nationellt kompe-
tenscentrum f6r vird och omsorg om ildre, med
fokus pd anhérigfrigor och demensfrigor.

Psykiatri

Riksdagen har efter forslag frin forra regeringen
under 2004 beslutat att totalt 700 miljoner kro-
nor skall satsas under 2005 och 2006 for att f6r-
bittra tillgingligheten till, och stédja och stimu-
lera verksamhetsutveckling inom, vird och soci-
alt stéd for personer med psykisk sjukdom
och/eller psykiskt funktionshinder.

Socialstyrelsen har den 31 augusti 2006 fitt i
uppdrag av den tidigare regeringen att pd natio-
nell nivd stédja utvecklingen av den psykiatriska
hilso- och sjukvdrden och kommunernas insat-
ser till personer med psykiska funktionshinder.
Socialstyrelsen skall redovisa uppdraget i mars
2007.

Socialstyrelsen har vidare den 31 augusti 2006
fatt 1 uppdrag att utreda hur ett nationellt kun-
skapscentrum fér tidiga insatser till barn och
unga kan organiseras. Socialstyrelsen skall redo-
visa uppdraget senast den 31 december 2006.

Socialstyrelsen har pi foérra regeringens upp-
drag f6ljt utvecklingen nir det giller den anmiil-
ningsskyldighet som dligger likare enligt
6 kap. 6 § vapenlagen (1996:67). Rapporten be-
reds f6r nirvarande inom Regeringskansliet.

Den forra regeringen bedémde att sirskilda
krav kan behéva inféras for likares behorighet
att utfirda vrdintyg (prop. 2004/05:89 Behorig-
heten for likare i enskild tjinst, m.m.). Social-
styrelsen har i uppdrag att utreda behovet av sir-
skilda krav for likares behérighet att utfirda
virdintyg. Uppdraget skall redovisas senast den
28 februari 2007.

Statskontoret har pd forra regeringens upp-
drag utrett hur en telefonjour for personer i
psykisk kris kan organiseras och finansieras i
framtiden. Statskontorets slutsats ir att det finns
ett uttalat behov av en nationell telefonjour, att
jouren limpligen bor drivas av en ideell férening
och att verksamheten bér vara offentligt finan-
sierad.

Likemedel
Statens ersittning till landstingen fér kostna-
derna for likemedelsférmanerna har sedan 1997
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reglerats genom 6verenskommelser mellan sta-
ten och Landstingsférbundet. Nuvarande 6ver-
enskommelse giller f6r ren 2005 — 2007. Enligt
dverenskommelsen ersitter staten landstingen
for likemedelsférmanskostnaderna med,
20,7 miljarder kronor f&r 2006.

Riksdagen beslutade i juni 2006 att avsitta
600 miljoner kronor fér 2006 for att forstirka
resurserna till kommuner och landsting fér att
forbittra virden och omsorgen om de mest
sjuka dldre. En del av dessa medel 4r avsedda att
anvindas till likemedelsgenomgangar 1 landsting
och kommuner.

Den 1juli 2005 tridde lagen (2005:258) om
likemedelstorteckning i kraft. Lagen innebir att
Apoteket AB skall utféra automatiserad be-
handling av personuppgifter genom att samla
information om k&p av forskrivna likemedel 1
ett sirskilt register (likemedelstérteckning).

I budgetpropositionen fér 2006 redovisade
den forra regeringen de dtgirder som vidtagits
med anledning av EG-domstolens dom 1 mal C-
438/02, Allminna &klagaren mot Krister
Hanner. Den férra regeringen tillsatte direfter
en utredning om detaljhandel med likemedel. 1
avvaktan pd en mer omfattande analys av regler-
ingen av detaljhandeln med likemedel genom-
fordes en utredning om huruvida detaljhandel
med receptfria nikotinlikemedel skall {2 bedrivas
av andra dn Apoteket AB. Utredningen som
limnade sitt betinkande den 23 februari 2006
kom fram till att detta skulle vara mojligt.

Den 1 maj 2006 tridde omfattande dndringar i
likemedelslagstiftningen i kraft. Genom ind-
ringarna inforlivades tre EG-direktiv inom like-
medelsomrddet och det innebar bla. att den
centrala godkinnandeproceduren forstirktes, att
Sverige inférde en ny procedur fér godkin-
nande, den s.k. decentraliserade proceduren,
samt att det infordes ett sirskilt férenklat regi-
streringsférfarande for traditionella vixtbaserade
likemedel. Vidare fick Likemedelsverket till-
synsansvar éver marknadsforingen av likemedel,
dven sidan som férekommer 1 TV och som tidig-
are overvakades av Konsumentombudsmannen.
En EG-férordning om likemedel fér pediatrisk
anvindning kommer enligt berikning att antas
under hésten 2006.

Likemedelsverket har utrett om det finns
skillnader mellan Sverige och andra EU-linders
praxis att klassificera likemedel som receptfria
respektive receptbelagda. Av Likemedelsverkets
rapport framgdr bl.a. att av hela férsiljningen av
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humanlikemedel, exklusive slutenvirdslikeme-
del, dr en relativt liten andel receptfri i Sverige.

Alternativmedicin

I april 2004 tillkallade den férra regeringen en
sirskild utredare med uppdrag att utreda hur ett
nationellt register dver yrkesutévare av alterna-
tiv- eller komplementirmedicin skulle utformas
och vem som skulle ansvara for registret. Upp-
draget redovisades i betinkandet Ett nationellt
register Over yrkesutdvare av alternativ- eller
komplementirmedicin (SOU 2004:123). Betin-
kandet remissbehandlades. Vid beredningen av
betinkandet framkom behov av att utreda vissa
fragor ytterligare och dirfér beslutade den forra
regeringen den 1 juni 2006 att tillsitta en utred-
ning for att analysera behovet av ett register for
utdvare av alternativ- eller komplementirmedi-
cin (Dir. 2006:64). Utredaren skall dessutom
bland annat se 6ver vad som talar f6r respektive
emot att hilso- och sjukvirdspersonal f&r moj-
lighet att utdva vissa metoder inom omridet
alternativ- eller komplementirmedicin samt
konsekvenserna av detta, om en sidan méjlighet
infors.

Insatser utanfor politikomradet

Nationell handlingsplan for utveckling av hilso-
och sjukvdrden

Det utvecklingsavtal som har legat till grund for
den nationella handlingsplanen f6r utveckling av
hilso- och sjukvarden (prop. 1999/2000:149, bet.
2000/01:SoU5, rskr. 2000/01:53) l6pte ut vid
3rsskiftet 2004/2005 och handlingsplanen avslu-
tades dirmed.

Staten, Svenska Kommunférbundet och
Landstingsférbundet tecknade under 2005 tvi
nya Sverenskommelser: en fér primirvird och
ildrevard samt en f6r psykiatri.

De medel som 2004 tillférdes det generella
statsbidraget med hinvisning till den nationella
handlingsplanen ligger frin och med 2005 kvar
under anslaget 48:1 Kommunalekonomisk utjim-
ning.

Socialstyrelsen har fitt i uppdrag av den tidig-
are regeringen att f6lja upp hur landstingen ar-
betar for att nd malsittningarna i Sverenskom-
melserna, vilka resultat som uppnitts samt be-
déma hur intentionerna i éverenskommelserna
uppfyllts i respektive landsting. Socialstyrelsen
skall delredovisa uppdraget den 31 oktober 2006
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samt limna  slutredovisning senast den
15 februari 2008.

Familjemedicinska institutet (Fammi) ir en
ideell forening och bildades av staten, Lands-
tingsférbundet och Svenska Kommunférbundet
2002 som en f6ljd av den nationella handlings-
planen for utveckling av hilso- och sjukvirden.
Fammi kommer att avvecklas efter 2006. Fammi
har bedrivit en verksamhet som haft stor bety-
delse for arbetet med att utveckla primirvarden.
Den har bla. skapat utrymme foér dialog och
kunskapsutbyte mellan och inom primirvirdens
olika professioner. I anslutning till att Fammi
avvecklas 1 sin nuvarande form avser regeringen
att  dterkomma med forslag wll  hur
primirvirdsutvecklingen kan finna nya former i
framtiden.

Nationell vardgaranti

Sedan 1997 finns en &verenskommelse mellan
Landstingsférbundet och staten om en besoks-
garanti som innebdr att primirvirden skall er-
bjuda hyilp, antingen per telefon eller genom be-
sok, samma dag som vérden kontaktas. Detta ir
dock inte en rittighet som patienten kan utkriva
1 domstol. Det finns heller ingen sanktionsméj-
lighet gentemot de landsting som inte uppfyller
virdgarantin. Om kontakt med likare behovs
skall vintetiden vara hégst 7 dagar och den som
fitt en remiss bekriftad till den specialiserade
varden skall erbjudas sidant besék inom 90 da-
gar.
Under 2005 utvidgades beséksgarantin till en
virdgaranti som ocksd omfattar vintetid till be-
handling f6r den planerade virden. Virdgarantin
innebir ett dtagande for landstingen att erbjuda
behandling inom 90 dagar frin det att beslut om
behandling fattats. Enligt &verenskommelsen
mellan staten och Landstingsférbundet dr inten-
tionerna att garantin skall gilla fullt ut i hela lan-
det frin och med den 1 november 2005 och
omfatta all behandling inom landstingens plane-
rade vird.

For att ticka de 6kade kostnaderna for infér-
ande av virdgarantin tillférdes landstingen
700 miljoner kronor fér 2005 och 500 miljoner
kronor per &r fr.o.m. 2006.

Socialstyrelsen har fitt 1 uppdrag av den férra
regeringen att 1 samverkan med Sveriges
Kommuner och Landsting flja upp inférandet
av den nationella virdgarantin och den fortsatta
satsningen pd forbittrad tillginglighet. Social-
styrelsen skall enligt uppdraget limna delredo-



visning senast den 1 november 2006 och slut-
redovisning senast den 1 november 2007.

Hiilso- och sjukvdrdens insatser for minskad sjuk-
franvaro

Socialstyrelsen har deltagit i den férra regering-
ens satsning pd att frinvaron frin arbetslivet
p-g-a. sjukskrivning skall halveras fram till 2008.
Detta arbete bedrivs i samarbete med Arbets-
marknadsverket, Arbetsmiljverket, Arbetslivs-
institutet, Forsikringskassan och Statens folk-
hilsoinstitut. Myndigheterna skall inom sina
respektive omridden bidra till att malet uppfylls.
P4 den regionala och lokala nivin ir landsting
och kommuner ansvariga inom sina respektive
omriden.

Den forra regeringen har f6r 2006 definierat
tre omridden dir myndigheterna genom sina
ordinarie politik- och verksamhetsomriden kan
bidra till att mélet uppnds. Dessa ir forebygg-
ande insatser, sjukskrivningsprocessen samt
kunskaper om insatser och resultat.

Socialstyrelsen fick 2005 i uppdrag att redo-
visa hur myndighetens arbete bidrar tll att det
nationella mélet f6r den forra regeringens arbete
mot ohilsa uppfylls. Redovisningen skall ske ut-
ifrdn tidigare faststillda indikatorer och en slut-
rapportering skall limnas 1 drsredovisningen fér
2006.

Pigiende och planerade &tgirder som har
koppling tll hilso- och sjukvirden och som
syftar till att minska sjukfrinvaron i arbetslivet
redovisas under utgiftsomrade 10, avsnitt 2.

3.5.2 Resultatredovisning

Mal

Malet for politikomrade Hilso- och sjukvards-
politik dr att virdens kvalitet och tillginglighet
skall forbittras. For verksamhetsomride Hilso-
och sjukvird finns féljande mal f6r 2006:

— Kunskapsnivin inom hilso- och sjukvirden
vad giller patientsikerhet, kvalitet och
effektivitet skall 6ka. Behandlingsmetoder
skall i okad grad vara evidensbaserade och
huvudminnen fér hilso- och sjukvirden
skall stodjas i sitt arbete med att forbittra
tillgingligheten till hilso- och sjukvirden pd
ett sitt som tillfrsikrar alla patienter en be-
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démning och att vird ges efter behov och
inom rimlig tid.
— Medlen inom likemedelsférminerna skall

anvindas pi ett indamadlsenligt och kost-
nadseffektivt sitt.

Resultat

Kuvalitetsurveckling

Att mita hilso- och sjukvirdens prestationer ir
en komplex uppgift men vikten av att f8 kunskap
gor att flera olika mitningar inom detta omride
har genomférts. Ett exempel pd en redogérelse
for hilso- och sjukvirdens kvalitet ir ett sam-
arbete mellan Socialstyrelsen och Sveriges
Kommuner och Landsting som resulterat i rap-
porten Oppna jimférelser av hilso- och sjuk-
virdens kvalitet och effektivitet (juni 2006).
Rapporten ir ett foérsta steg mot en nationell
modell som skall géra det mojligt att redovisa
och jimfora virden mellan olika landsting. Rap-
porten belyser kvalitetsindikatorer utifrdn fyra
av de sex kvalitetsomriden som definierats som
viktiga for att dstadkomma god vard — att den ir
kunskapsbaserad, patientfokuserad, effektiv och
tillhandahalls 1 ritt tid. Rapporten tar dock inte
upp psykiatri, primirvard eller dldrevird.

Rapporten visar att det finns regionala
skillnader nir det giller hilso- och sjukvirdens
tillginglighet, effektivitet, kostnader samt be-
folkningens virderfarenheter. Dessutom varierar
ménga medicinska resultat mellan landstingen
och i vissa fall mellan kénen.

Minst variation mellan landstingen ir andelen
kvinnor som fortfarande lever fem &r efter att de
fatt diagnosen brostcancer. Andelen ir ca 87 % i
samtliga landsting. Diremot varierar andelen
min som har lokaliserad prostatacancer och som
har fitt kurativt syftande behandling. Andelen
varierar mellan 93 % och 66 % medan riks-
genomsnittet ligger pd 82 %. Resultaten 1
rapporten utgdr underlag fér analys och syste-
matiskt forbittringsarbete i respektive landsting.

Enligt flera internationella rapporter, bla. en
som OECD limnade 2005, hiller svensk hilso-
och sjukvérd en hog kvalitet dven om det finns f3
studier som kan anvindas fér jimforelser. Be-
folkningens hilsa dr god 1 ett internationellt per-
spektiv. Ett antal studier visar att Sverige utmir-
ker sig med goda medicinska behandlingsresultat
for ett antal stora folksjukdomar.
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De nationella kvalitetsregistren har en viktig
roll for att virdera den medicinska kvaliteten 1
hilso- och sjukvirden. Registren innehiller indi-
vidbundna data om diagnoser, &tgirder och ut-
fall. Rapporter frin ett antal kvalitetsregister vi-
sar att tillgdngen till behandlingsmetoder och re-
sultat har forbittrats de senaste dren. Négra av
de nationella kvalitetsregistren har efter hand in-
kluderat indikatorer som speglar olika aspekter
av patientfokuserad vérd.

Medicinsk utvirdering

Statens beredning fér medicinsk utvirdering
(SBU) har till uppgift att sprida sina kunskaps-
sammanstillningar pd sidant sitt att de fir ett
genomslag inom den praktiska hilso- och sjuk-
virden. SBU har under 2005 arbetat med att
sprida och forankra resultat frin pdgdende och
avslutade utvirderingsprojekt 1 detta syfte.
Myndigheten har med hjilp av SCB genomfért
en undersdkning 1 milgrupperna om rapporten
Behandling av depressionssjukdomar (2004) fér
att se vilket genomslag som rapporten fitt hos
likare, verksamhetschefer inom berérda specia-
liteter, likemedelskommittéer, landstingsdirek-
toérer och landstingspolitiker. Bland likare och
likemedelskommittéer ansdg 70-75 procent av
dem som kinde till rapporten att virdens hand-
liggning kommer att dndras p.g.a. SBU:s slutsat-
ser. Annu fler uppgav att rapporten kommer att
paverka den egna handliggningen av dessa pati-
enter. Resultaten frdn 2005 &rs underskning
stimmer ocksd med flera tidigare SCB-enkiter
som har visat att milgruppernas kinnedom om
SBU:s arbete ir god och att rapporterna anses
hdlla mycket hog kvalitet och trovirdighet.

Tillginglighet

Socialstyrelsens ~ regionala tillsynsenheter
genomforde varen 2002 och viren 2005 rikstick-
ande studier om tillginglighet via telefon och
Internet till virdcentraler i Sverige. Virdcentra-
lerna anvinder, enligt undersékningarna, s.k.
telefonpassningssystem i 6kad utstrickning.

Av Socialstyrelsens befolkningsenkiter inom
ramen fér uppfoljningen av nationella hand-
lingsplanen for 2002-2005 framgdr att befolk-
ningen och patienterna tycker att det har blivit
littare att komma fram p3 telefon till virdcen-
tralerna. I bérjan av 2005 tyckte 69 procent av
befolkningen att det var ganska eller mycket litt,
motsvarande andel 2002 var 59 procent.
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Socialstyrelsens mitningar visar att befolk-
ningen inte upplever att det skett ndgra férind-
ringar av vintetiden till besék hos allminlikare
under perioden 2002-2005. Andelen patienter
som fick en besokstid inom sju dagar varierade
mellan 81 och 82 procent vid mitningar 2005.
Det ir bara tvd landsting (Kalmar och Gotland)
som har férkortat sina vintetider s3 att fler inva-
nare fatt likarbesék inom en vecka pd virdcen-
tralen. Av befolkningsenkiten 2005 framgdr att
81 procent av befolkningen anser att vintetiden
fran tidsbestillningen till likarbesoket var helt
eller ganska acceptabel. Detta innebir att det inte
skett ndgon férindring sedan 2002.

Internationella mitningar av tillginglighet har
endast skett i mycket begrinsad omfattning. I
den min mitt pi tillginglighet finns, varierar
dessa mellan olika linder, vilket férsvarar jim-
forelser. En studie som bland annat mitt vinte-
tider till besok hos likare samt till vissa typer av
behandlingar ir EuroHealth Consumer Index
2005. Denna visar att vintetiderna i svensk
hilso- och sjukvard ir bland de lingsta i Europa.

Patientsikerbet

Patientsikerhet och kvalitetssikring 1 vrden ir
frigor som 1 hog grad paverkar den enskildes
mojligheter att £ en god och trygg vird.

Bestimmelserna om Lex Maria innebir att all-
varliga skador, sjukdomar och tillbud som in-
triffar 1 hilso- och sjukvérden skall dokumente-
ras och rapporteras till Socialstyrelsen. For att
brister 1 virden skall kunna 4tgirdas och fére-
byggas dterfér Socialstyrelsen information om
vad som skett i drendet till hilso- och sjukvar-
den.

Antalet inkomna Lex Maria-drenden har varit
relativt konstant de senaste tre ren. Fordel-
ningen av Lex Maria-beslut mellan olika verk-
samhetsomriden ir ocksd 1 stort sett oférindrad
jimfért med foregdende r.

Antalet anmilningar till Hilso- och sjukvir-
dens ansvarsnimnd (HSAN) under 2005 ligger
pd samma nivd som under tidigare &r. En liten
okning av anmailningar frén Socialstyrelsen kan
noteras. Ett 6kat antal yrkesutdvare som alagts
disciplinpdféljd kan ocksd konstateras under
2005 jimfort med foregiende &r. Det giller dven
antalet beslutade dtgirder i behorighetsirenden.

Det har inte varit mojligt att redovisa en sam-
lad enhetlig statistik frin patientnimnderna fér
2005. Det finns dock uppgifter som talar for att



antalet drenden till patientnimnderna 2005 ligger
1 nivd med vad som kom in under 2003 och 2004.

En patient som skadas 1 samband med be-
handling eller liknande 3tgird inom hilso- och
sjukvdrden (inklusive tandvirden) kan soka er-
sittning for skadan frin patientférsikringen.
Antalet anmilningar till patientférsikringen har
okat kontinuerligt under ling tid. 2005 kom ca
9 250 skadeanmilningar in. Detta innebir en 6k-
ning med ca 1 200 drenden pa tta 4r.

Nationell vardgaranti

Vérdgarantin stiller nya krav pd uppféljning av
vintetiderna 1 virden. Nya verktyg och rutiner
utvecklas successivt for att sammanstilla korrekt
information om aktuella och faktiska vintetider.
Bland annat har férvintad vintetid bytts ut mot
faktisk vintetid. Forindringen innebir bety-
dande svirigheter att géra jimforelser bakat i ti-
den. Inrapporteringsfrekvensen har dkat och ir
nu uppe 1 85 procent. Sannolikt har dven kvali-
teten 1 inrapporteringen forbittrats, vilket ocksd
gor det svirt att jimféra med foregiende &r. I
uppfdljningen av vintetider till behandling ingdr
1 dag uppgifter om ett begrinsat antal behand-
lingar, men antalet uppgifter kommer att utdkas
SuCcessIvt.

En av SKL framtagen ligesrapport visar att
antalet patienter som vintar pd nigon av de be-
handlingar som ingdr 1 den nationella databasen
successivt har minskat under 2006. Aven antalet
patienter som vintat mer dn 90 dagar pd dessa
behandlingar har minskat under 2006. Variatio-
nerna mellan landstingen och mellan olika speci-
alitetsomrdden ir dock stora. Stérst problem att
klara virdgarantin finns enligt rapporten inom
ortopedi och 6gonsjukvard.

Nationellt planeringsstod

Socialstyrelsen har regeringens uppdrag att varje
3r ta fram underlag foér bedémningen av hilso-
och sjukvirdens behov av likare och sjuksko-
terskor m.fl. yrkesgrupper inom hilso- och sjuk-
virden. Den rapport som kom in till regeringen i
januari 2006, (NPS 2006), beskriver och analyse-
rar tillgdng och efterfrdgan pd barnmorskor,
likare, sjukskoterskor, tandhygienister och
tandlikare.

Tillgingen pd barnmorskor, sjukskéterskor
och likare som ir sysselsatta inom hilso- och
sjukvirden har 6kat markant under perioden
1995-2003. Antalet sjukskoterskor och barn-
morskor har 6kat med 10 procent och antalet
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likare har 6kat med 18 procent, vilket motsvarar
4300 likare, men den regionala tillgingen pd
dessa yrkesgrupper skiljer sig 6ver landet.
Antalet tandhygienister har under perioden
1995-2003 5kat med 900 personer medan antalet
tandlikare minskat med drygt 350 personer.
Tandlikar- och tandhygienisttitheten varierar
mycket 6ver landet.

Efterfrdgan definieras 1 Socialstyrelsens rap-
port som det sammantagna resultatet av en
organisations vilja och ekonomiska méjligheter
att rekrytera personal. I rapporten anvinds ar-
betsloshet, migration och etablering pd arbets-
marknaden efter examen som indikatorer pd
efterfrigan. Utifrin dessa indikatorer bedomer
Socialstyrelsen att arbetsmarknaden fér barn-
morskor, sjukskéterskor och tandhygienister for
nirvarande ir i balans. Socialstyrelsen bedémer
diremot att arbetsmarknaden fér likare ir i
obalans, trots 6kningen av antalet likare 1 hilso-
och sjukvérden.

Psykiatri

Socialstyrelsen har 1 uppdrag att félja upp
satsningen pa vard, sysselsittning, boende och
verksamhetsutveckling inom psykiatrin under
2005 och 2006. Uppdraget skall slutredovisas
den 1 augusti  2007. Av  Socialstyrelsens
redovisningar hittills framgr att intresset for
satsningen har varit stort. Pdgdende arbete
giller personer med psykiska funktionshinder 1
stort. Inom satsningen pa verksamhetsutveck-
ling har bland annat prioriterats kompetensut-
veckling inom alternativa vardformer, ritts-
psykiatri, tidiga insatser och brukarinflytande.
Totalt 100 miljoner kronor har férdelats som
ett sirskilt storstadsstdd.

En del av medlen inom ramen for satsningen
kommer att férbrukas efter 2006. Det giller bl.a.
totalt 40 miljoner kronor {6r projekt med inrikt-
ning pd psykosociala insatser samt 8 miljoner
kronor fér administration, uppféljning, utvirde-
ring m.m.

Den férra regeringen har uppdragit 3t Social-
styrelsen att f6lja upp utvecklingen i landstingen
nir det giller efterfrigan pd och tillgingligheten
till psykiatrins insatser med anledning av tlod-
vigskatastrofen i1 Sydostasien den 26 december
2004. Av Socialstyrelsens ligesrapporter framgir
att landstingens psykiatriska verksamheter 1 stort
klarat av att méta efterfrigan pd vird. Social-
styrelsen skall slutredovisa uppdraget senast den
1 december 2006.
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Kostnadsutvecklingen pa likemedelsomyidet
Kostnaderna for likemedelsférménerna uppgick
under 2005 till knappt 19 miljarder kronor.

Diagram 3.3 Utveckling av kostnaderna for
likemedelsférmanerna 1991-2005 (exklusive moms)

Miljoner kronor

1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005
Ar

Nominella kostnader, miljoner kr
Reala kostnader enligt KP1i 1991 ars priser, miljoner kr

Likemedelsforminsnimnden (LFN) har jimfort
priset pd ndgra nya originallikemedel, som
mellan den 1 juli 2004 och den 30 juni 2005 fick
priset faststillt av nimnden, med priset pd
motsvarande likemedel i 17 andra linder 1
EU/EES-omrédet. De preparat som ingick 1 stu-
dien var bl.a. likemedel mot diabetes, reumatism
och hoga blodfetter. Av undersdkningen fram-
gdr att de svenska priserna pd de undersckta
likemedlen ligger nigot under genomsnittet i de
aktuella linderna. Tio linder har hégre prisnivd
in Sverige och sju linder har ligre prisnivd pa de
aktuella preparaten. Om man tar hinsyn till
kopkraften i de olika linderna ir det bara tre lin-
der — Danmark, Norge och Schweiz — som har
ligre priser dn Sverige.

Enligt Socialstyrelsens rapport Likemedels-
forsiljningen 1 Sverige — analys och prognos frin
november 2005 6kade kostnaderna for like-
medelsférmanerna inklusive férbrukningsartik-
lar 8ren 1985-2004 med i genomsnitt fem pro-
cent per &r (fasta priser). Efter indringarna i
reglerna for likemedelstférmanerna 1 oktober
2002 har kostnaderna varit nistan oférindrade.
Enligt rullande tolvmanadersdata fér de senaste
30 ménaderna tycks kostnaderna ha stabiliserats
kring en nivi pa ca 18,5 miljarder kronor. Aren
2007-2009 férvintas kostnadsdkningen, enligt
Socialstyrelsen, variera mellan tvd och tre pro-
cent. En bedémning av kostnaderna for like-
medelsférmdnerna for dessa r har gjorts genom
att en uppskattad underliggande trend har juste-
rats for kinda och férvintade forindringar.
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Effekten av patentutgdngar och kostnadsok-
ningar p.g.a. introduktion av nya likemedel har
uppskattats. De f6r forménerna mest kostsamma
likemedelsgrupperna ir immunsuppressiva me-
del (bla. medel mot reumatoid artrit), antide-
pressiva medel och insulin. Kostnaden fér im-
munsuppressiva medel 6kar kraftigt medan
kostnaden fér antidepressiva medel, magsdrs-
medel och blodfettsinkande medel fortsitter att
minska. Teststickor fér blodglukos ir den en-
skilda vara som kostar mest f6r likemedelsfor-
manerna.

Likemedelskostnaderna 1 slutenvirden okar
allt snabbare. Orsaken ir dels introduktion av
nya likemedel, dels att landstingen fér 6ver
kostnader frin likemedelsférménerna till sluten-
virden dir priserna p.g.a. upphandlingsavtal ir
ligre. Denna &verforing bidrar till att halla f6r-
ménskostnaderna nere.

Tabell 3.5 Kostnader for lakemedel i relation till de totala

kostnaderna for hilso- och sjukvérd samt patienternas
egenavgiftsandel, 2001-2005 (inkl moms)

Miljoner kronor

Ar 2001 2002 2003 2004 2005
Lakemedels-

formanerna 17 043 18 563 18 985 19 015 18 981
Egenavgift 4 886 5063 4967 5013 5006
Andel egen- 22,3% 21,4% 20,7% 20,9% 20,9%
avgift !

Sluten vard 3027 3262 3615 4216 4889
Receptfritt 2 2413 2603 2718 2883 3106
Total 27369 29491 30285 31127 31982
Andel av totala

halso- och

sjukvards- 14,9% 14,8% 14,5% 14,5% 14,4%

kostnaderna ®

"Som andel av forman + egenavgift

% pvser receptfria humanlakemedel som saljs over disk
® Preliminara siffror for 2004 och 2005

Kallor: Apoteket AB, nationalrdkenskaperna SCB

Analys och slutsatser

De satsningar pa forbittrad tillginglighet som
genomforts har gett vissa positiva resultat men
innu dterstdr mycket for att utveckla tillging-
ligheten till virden.

Tillgingligheten i primirvirden har stitt 1 fo-
kus under 2000-2005 vilket hinger samman med
genomforandet av den nationella handlingspla-
nen for utveckling av hilso- och sjukvirden
(prop. 1999/2000:149, bet. 2000/01:SoUS5, rskr.
2000/01:53) och den resursforstirkning till pri-



mirvirden som detta innebar. Tillgingligheten —
telefontillginglighet och méjligheten att 3 tid p3
virdcentralen — har f6ljts upp vid flera tillfillen
under denna period. Telefonframkomligheten
har enligt de studier som gjorts forbittrats ni-
got.

Den evidensbaserade medicinen har blivit en
alltmer betydelsefull metod for att nd en effek-
tivare och bittre vdrd. Den utgdr ocksd en av
grundférutsittningarna for att rationella beslut
om resursanvindning inom virden skall kunna
fattas. De utvirderingar som Statens beredning
for medicinsk utvirdering (SBU) genomfér har
bide lett till att effektiva metoder fitt ett storre
genomslag inom virden och till att ineffektiva
eller icke kostnadseffektiva metoder kunnat ut-
monstras. Det samarbete som SBU etablerat
med minga regioner och landsting har gett f6r-
utsittningar for att centralt framtagen kunskap
omsitts 1 lokala férindringsarbeten. Fortfarande
finns det dock en troghet 1 hilso- och sjukvér-
dens system nir det giller att tillvarata ny kun-
skap.

P3 psykiatrins omrdde visar Socialstyrelsens
och den Nationella psykiatrisamordnarens
rapporter att det finns fortsatt stora behov av
forbattringar av vard och stéd till personer med
psykisk sjukdom eller psykiska funktionshinder.
Den psykiatriska vdrden samt stédet och servi-
cen behover, enligt psykiatrisamordnaren, en
omfattande organisationséversyn och resursfor-
stirkning. Det handlar bl.a. om férbittringar av
personalens kompetens, ¢kad tillgdng il
psykosocial kompetens samt en 6kad kvalitet i
och tillginglighet till virden. Psykatrinsamord-
naren har dven rapporterat att det foreligger
stora kunskapsbrister om verksamma metoder
och implementering av ny kunskap inom psykia-
trins omréde.

Avseende barn- och ungdomspsykiatrin fram-
stdr den bristande tillgingligheten som ett allt
storre problem. Verksamheterna fér barn och
unga méste stirkas for att vinda denna utveck-
ling och fér att férebygga att fler utvecklar psy-
kisk ohilsa och psykosociala svirigheter senare i
livet. Psykiatrisamordnaren har i en skrivelse sir-
skilt pekat pd att det framfér allt finns brister
inom primirvirden. Detta medfor att specialist-
verksamheterna har svarigheter att prioritera och
rikta resurserna pid ett effektivt sitt, vilket
medfort onddiga vintetider. Det behévs en
bredare och stirkt kompetens i primirvirden for
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att hantera littare/tidiga former av psykisk
ohilsa hos barn och ungdomar.

Mot bakgrund av de behov som finns i den
psykiatriska virden avser regeringen dirfér att
genomfdra en satsning for att stirka psykiatrin.
P& anslaget 13:9 Bidrag till psykiatri avsitts
500 miljoner kronor per ir under dren 2007 och
2008 och direfter 250 miljoner kronor per &r.

LFN har genom sitt fortsatta arbete med like-
medelsgenomgingar och genom att préva om
bl.a. nya originallikemedel skall ingd i f6rméans-
systemet bidragit till att medlen inom like-
medelsférmanerna anvinds pa ett mer indamals-
enligt och kostnadseffektivt sitt.

Prisnivin pi likemedel fortsatte att sjunka
2005. Totalt sett f6ll prisnivin med tvd tll tre
procent. Patenterade likemedel hade en ofér-
dndrad prisnivd. Under 2005 gick patentet ut pd
22 substanser varav fyra ingdr i LFN:s urval av
substanser som stdr f6r 80 procent av forsilj-
ningen inom férminerna. De likemedel som
forlorat patentet och utsatts fér generisk kon-
kurrens minskade mest i pris.

Om hilso- och sjukvirden skall f8 mojlighet
att utvecklas och klara sitt dtagande méste lag-
stiftning och organisation éppna fér nytinkande
och mangfald. Det behovs dtgirder pd statlig, re-
gional/landstings- och kommunal niv8 som ¢kar
méngfalden i offentlig sektor och uppmuntrar
alternativa virdgivare och entreprenérer. Vidare
krivs en oversyn av lagstiftning, regelverk och
institutioner s att konkurrensneutralitet skapas
mellan virdens olika aktorer.

Mer dn varannan kvinna ir anstilld i den
offentliga sektorn. Genom att 6ka utrymmet fér
enskilda initiativ och eget foretagande inom vil-
fairdsomradet far fler kvinnor méojlighet att starta
foretag, och fler far chansen att bidra till nya ar-
betsformer som kan leda till bittre kvalitet, bide
for patienter och anstillda, och dirmed ocksd
okad trivsel och ligre sjukskrivningstal bland
kvinnor 1 offentlig sektor. Med fler arbetsgivare
att vilja pd liggs grunden for bittre arbetsvillkor
och bittre l6neutveckling 1 offentlig sektor.

Sammanfattningsvis  4r bedémningen att
hilso- och sjukvirden i stort hdller god kvalitet
dven om det ir svirt att visa pd i vilken utstrick-
ning virden bidrar till att minniskor mér bra.
Tillgingligheten och  kvalitetsuppféljningen
inom primirvard och psykiatri priglas allgamt av
stora brister. Det ir viktigt att finga upp olika
aspekter pd kvalitetsbegreppet for att pa sd sitt
dstadkomma helhetssyn och ldngsiktighet. Fort-
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satt arbete med bl.a. elektronisk vdrddokumen-
tation och enhetlig terminologi samt utvecklade
datakillor och kvalitetsindikatorer ir en foérut-
sittning foér att kunna styra och synliggora
hilso- och sjukvardens kvalitet och resultat.

3.6 Verksamhetsomrade Tandvard

3.6.1 Insatser

Insatser inom politikomradet

Genom det statliga tandvardsstodet, som ad-
ministreras av Forsikringskassan, bidrar staten
till att minska den enskildes kostnader och gora
tandvirden mer tillginglig. Utgifterna fér tand-
vardsstodet uppgick 2005 till 2,4 miljarder kro-
nor, varav drygt en miljard kronor avsdg hog-
kostnadsskyddet fér protetik f6r dem som ir
65 4r eller dldre.

Forsikringskassan har sirskilt foljt upp hog-
kostnadsskyddet och bla. kvartalsvis limnat
rapporter om myndighetens handliggning, vird-
givarnas agerande samt kvalitetshéjande 4tgir-
der.

Forsikringskassan har fortsatt att arbeta med
informationsinsatser riktade till allminheten for
att 6ka kunskapen om de prisvariationer som
finns mellan virdgivare inom tandvarden.

I december 2005 tillsattes en sirskild utredare
med uppdrag att ligga fram férslag till ett nytt
tandvardsstdd for vuxna (tandvirdsutredningen,
Dir. 2005:136). Utredningen lade i mars 2006
fram delbetinkandet Stdd till hilsobefrimjande
tandvird (SOU 2006:27). Delbetinkandet inne-
hdller bla. ett forslag till grundstéd for fore-
byggande tandvérd. I 2006 &rs ekonomiska vér-
proposition avsatte den divarande regeringen
medel for att inféra ett grundstéd. T utredning-
ens andra delbetinkande 1 juni 2006, Stod till
hilsobefrimjande  tandvird del 2 (SOU
2006:71), limnas detaljférslag for grundstodet
och ett principférslag om skydd mot héga kost-
nader.
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Den férra regeringen avsatte under &ren 2002
och 2003 sammanlagt 35 miljoner kronor for dt-
girder for att 6ka kunskaperna om hilsoproblem
relaterade till amalgam och andra dentala mate-
rial samt for att forbittra omhindertagandet av
patienter med sddana problem. Av dessa medel
utbetalades 15 miljoner kronor till Stiftelsen
Metallbiologiskt Centrum for fortsatt utvirde-
ring av patienter som utretts och behandlats f6r
hilsoproblem som relaterats till amalgam.
Stiftelsen Metallbiologiskt Centrum 6verlim-
nade sin slutrapport till den férra regeringen
viren 2006. Socialstyrelsen fick i mars 2006 i
uppdrag att fordela medel till kunskaps-
utveckling och metodutveckling samt for att
forbittra diagnostik, behandling och bemétande
av patienter vars hilsoproblem férknippas med
amalgam  eller andra dentala  material.
Socialstyrelsen skall ocksi ansvara for att det
inrittas ett nationellt register for uppféljning av
anvindningen av olika dentala material. For
dessa tvd uppdrag disponerar Socialstyrelsen
sammanlagt 20 miljoner kronor.

Insatser utanfér politikomradet

Enligt tandvirdslagen (1985:125) ansvarar
landstingen f6r att barn och ungdomar fir regel-
bunden, fullstindig och avgiftsfri tandvird t.o.m.
det 4r d& de fyller 19 4r. De allra flesta barn och
ungdomar behandlas inom folktandvirden, men
det finns ocksd mojlighet att vilja en annan
vardgivare. Barn- och ungdomstandvirden kos-
tade under 2005 omkring 2,5 miljarder kronor.

Landstingen ansvarar enligt tandvirdslagen
(1985:125) for uppsokande verksamhet och
nddvindig tandvérd for dldre och funktionshind-
rade 1 sirskilda boendeformer samt personer
som bor i egen bostad men har stort behov av
vird och omsorg. I landstingens ansvar ingir
ocksd tandvird som ir ett led i en sjukdomsbe-
handling. Landstingens kostnader for verksam-
heten uppgick under 2005 till 654 miljoner kro-
nor, vilket innebir att kostnaderna legat pd un-
gefir samma nivd sedan 2002.



Frin och med 2005 fir landstingen, via ansla-
get 48:1 Kommunalekonomisk utjimning, en
sammanlagd kompensation som motsvarar en
arlig kostnad p4 ca 800 miljoner kronor.

3.6.2 Resultatredovisning

Mal

Malet for politikomrddet Hilso- och sjukvards-
politik dr att virdens kvalitet och tillginglighet
skall f6rbittras. For verksamhetsomridet Tand-
vard har den tidigare regeringen faststillt som
mél att tandhilsan skall f6rbittras f6r de grupper
som ir mest eftersatta ur tandhilsosynpunkt.
Resultatbeskrivningen 1 det féljande gors 1 for-
hillande till dessa m3l. Regeringen har for avsikt
att se 6ver malformuleringen f6r tandvard.

Resultat

Tandbilsans utveckling

Tandhilsan hos barn {6ljs upp genom att fére-
komsten av karies registreras. Socialstyrelsen
sammanstiller statistiken som samlats in frin
landstingen. De senaste uppgifterna giller 2005
och ir fortfarande preliminira. Férindringarna
sedan 2000 har varit relativt sma. Bland 3- och 6-
dringarna Skade andelen kariesfria barn nigot
mellan 2000 och 2005, men bland 12-&ringarna
skedde en nedging med ca fem procentenheter.

I den ildsta &ldersgruppen som omfattas av
den avgiftsfria barn- och ungdomstandvirden,
19-4ringarna, 6kade andelen som ir kariesfria
ndgot mellan 2000 och 2005. Det finns inte nigra
uttalade skillnader mellan pojkar och flickor.
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Nigra landsting redovisar uppgifter om tand-
hilsan i olika befolkningsomriden. De visar att
tandhilsan ir simre 1 omrdden med en hog andel
av socioekonomiskt svaga grupper (bl.a. familjer
som har utlindsk bakgrund, 1ig utbildning eller
hoég arbetsléshet).

Diagram 3.4 Andelen kariesfria barn (%)
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Kalla: Socialstyrelsen

Uppgifterna for 2005 &r prelimindra

Nir det giller den vuxna befolkningens tand-
hilsa har det under senare &r ritt brist pd aktuell
riksomfattande statistik. Socialstyrelsen och
Forsikringskassan  har utrett hur statistiken
inom tandvirdsomridet skall kunna férbittras
och ett bittre underlag fér att f6lja och bedéma
tandhilsan erhdllas. I samband med detta
genomforde myndigheterna en enkitundersok-
ning under 2005. Firre in tre procent av de svar-
ande angav att de bara hade léstinder. T under-
sokningen uppgav sig nio av tio ha endast egna
tinder, vilket dock kunde inkludera fasta prote-
ser som kronor, broar och implantat.
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Tabell 3.6 Andel personer som har egna tiander eller I6stander

Enbart egna Enbart l6stén- Bade lostan-  Varken lostan- Vet ej Total

tander (inkl. der der och egna der eller egna

bryggor, kro- tander tander

nor och in-
plantat)
Man Rider 20-29 &r 96,9% 0,1% 1,3% 1,7 % 100 %
30-39 ér 96,7 % 2,3% 1,0 % 100 %
40-49 &r 94,6 % 0,4 % 2,0 % 3,0 % 100 %
50-59 ar 93,7 % 2,0 % 3,2% 0,3 % 0,7 % 100 %
60-64 &r 86,2 % 2,2% 11 % 0,0 % 0,6 % 100 %
65-74 &r 79,4 % 58 % 13,1 % 0,6 % 1,2% 100 %
75+ ar 62,5 % 12,5% 22,8 % 1,5% 0,7 % 100 %
Total 89,1 % 2,1% 6,6 % 0,3 % 1,3% 100 %
Kvinna Rider 20-29 ar 98,1 % 0,2 % 0,55 0,3 % 0,9 % 100 %
30-39 &r 97,9 % 0,2 % 1,9% 100 %
40-49 ar 97,0 % 0,4 % 2,0 % 0,4 % 0,2 % 100 %
50-59 &r 94,4 % 1,2% 32% 0,6 % 0,6 % 100 %
60-64 ar 90,1 % 29 % 7,0 % 100 %
65-74 &r 80,5 % 6,0 % 11,4 % 0,3 % 1,7 % 100 %
75+ ar 61,8 % 16,2 % 20,3 % 0,4 % 1,3% 100 %
Total 90,6 % 3,0 % 52 % 0,3 % 0,9 % 100 %
Killa: Forsikringskassan
I Socialstyrelsens och Forsikringskassans enkit- — Vidrdens kvalitet

undersokning 2005 ansig sig drygt 80 procent av
de som hade egna tinder inte ha nigra
svirigheter att tugga hirda saker. Andelen som
uppgav svirigheter 6kade frdn 60 &rs dlder och
uppit, men totalt var det dock mindre in tvd
procent som inte alls ansdg sig kunna tugga
hirda saker. Resultatet var ndgot simre for den
yngsta &ldersgruppen, 20-29-dringarna, in 1
tidigare undersdkningar av ddvarande Riksfér-
sikringsverket 1998 och 2000, medan andelen
ildre som ansdg sig ha god tuggférmiga hade
okat under perioden 1998-2004. 1 de flesta 4l-
dersgrupper ir det en storre andel bland kvin-
norna som anser sig ha svirigheter att tugga
hirda saker.

Forsikringskassan anser i rapporten Tand-
virdsforsikring,  tandvdrdskonsumtion  och
tandhilsa att det idr svirt att dra mer l8ngtgdende
slutsatser om tandhilsans utveckling utifrdn det
underlag som finns tillgingligt. Det finns en
tendens till férsimringar 1 tandhilsan bland de
yngre och férbittringar bland de ildre. Bland de
medeldlders ir bilden mer blandad.
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Socialstyrelsen registrerade under 2005 sam-
manlagt 194 tillsynsirenden, varav ca hilften f6r-
anledde tillsynsbesok. Milgruppen var 1 minga
fall privattandlikare som var i dldern 65 ir och
ildre eller hade ensampraktik. Socialstyrelsen har
publicerat en rapport om implantatférankrad
protetik i norra Sverige som bygger pa intervjuer
med  privatpraktiserande tandlikare. Enligt
Socialstyrelsens bedémning framstod patient-
sikerheten 1 visentliga delar som tillfredsstill-
ande. Ett problem vid implantatverksamhet kan
dock vara att vissa tandlikare behandlar ett rela-
tivt litet antal patienter varje ar.

Andra erfarenheter frn Socialstyrelsens till-
synsarbete ir att arbetsbelastningen ir fortsatt
hég och att det 1 ménga fall finns brister 1 jour-
naldokumentationen.  Kvalitetssikringsarbete
saknas ocks3 eller ir vagt beskrivet.

Antalet lex Maria-drenden lg under 2005 pd
ungefir samma nivd som de tvd féregdende dren
och liksom tidigare konstaterade Socialstyrelsen
att det kom mycket f§ anmilningar frin privat-
tandvérden.



Vardens tillgdnglighet

Tandvdrdskostnader och tandvdrdskonsumtion
I den enkitundersdkning av befolkningens
tandhilsa som Socialstyrelsen och Férsikrings-
kassan lit genomféra under 2005 stilldes bla.
frigor om hur hog tandvardskostnad de svarande
haft under den senaste tolvménadersperioden.
Drygt 17 procent uppgav att de hade haft en
tandvardskostnad pd 2000 kronor eller mer.
Skillnaderna mellan kénen var relative smd men
andelen min som inte hade varit hos tandvirden
var storre dn andelen kvinnor, 43 procent jim-
fort med 33,5 procent bland 20-29-&ringar.
Héga tandvirdskostnader pd 10 000 kronor eller
mer var betydligt vanligare i dldrarna 50 &r och
uppit. Bland kvinnorna ir det dock firre som
har sidana kostnader i 8ldern 60-64 &r in bland
50-59-dringarna.

Av undersokningen framgir vidare att var
fjirde svarande enligt egen uppgift hade tvingats
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avstd frin tandlikarbesdk av ekonomiska orsaker
de senaste tolv minaderna. I Forsikringskassans
rapport Tandvdrdsforsikring, tandvirdskon-
sumtion och tandhilsa, frin juni 2006, konsta-
teras att patienternas kostnader fér tandvard har
okat kraftigt sedan 1974, sirskilt frin mitten av
1990-talet. Okningen beror bide pi hojda arvo-
den och pd neddragningar i férsikringen, men
bilden skiftar mellan olika behandlingar.
Tandvirdskonsumtionen har minskat mellan
1980/81 och 2004 bland 20-64-8ringar, men 6kat
bland de ildre. Mest markant var minskningen
bland de yngsta, dvs. 20-29-8ringarna. De som
uppger att de inte gir regelbundet till tandvirden
eller inte varit hos tandvdrden pd minst tvd ar
tillhor 1 stor utstrickning socioekonomiskt svaga

grupper.

Tabell 3.7 Tandvardskostnader de senaste 12 manaderna

Harinte ~ Mindre &0 500-1000 1001- 2001- 5001- 7001 10 000 Total

varit hos 500 kro- kronor 2000 5000 7000 10 000 kronor

tand- nor kronor kronor kronor kronor eller mer

varden

Man Rider 20-29 ar 43,0 % 18,0 % 21,2 % 12,6% 47 % 0,5 % 100 %
30-39 &r 353 % 7,6 % 32,8 % 9,1% 12,9 % 1,0 % 0,7 % 0,6 % 100 %
40-49 &r 30,6 % 11,2 % 22,0 % 23,7 % 10,4 % 1L1% 0,6 % 0,5 % 100 %
50-59 &r 14,3 % 15,4 % 33,1% 27,5 % 12,7 % 3,1% 0,6 % 31% 100 %
60-64 ar 7,9 % 8,6 % 25,0 % 32,5% 17,6 % 3,5% 0,7 % 41% 100 %
65-74 &r 15,2 % 7,0 % 29,3 % 24,5 % 12,1 % 3,0 % 3,1% 59 % 100 %
75+ ar 15,9 % 10,0 % 30,1 % 26,7 % 9,4 % 2,8 % 3,6 % 1,6 % 100 %
Total 23,6 % 9,3 % 28,0 % 221 % 11,5 % 2,0 % 1,2% 23% 100 %
Kvinna Rider 20-29 &r 33,5% 24,0 % 253 % 11,4 % 4.8 % 0,5% 0,4 % 0,2 % 100 %
30-39 ar 26,8 % 8,0 % 40,1 % 159 % 8,4 % 0,5 % 0,2 % 0,1% 100 %
40-49 &r 23,1% 6,5 % 31,6 % 23,2 % 11,6 % 1,2% 2,4% 0,5 % 100 %
50-59 ar 15,1 % 6,6 % 30,7 % 21,9 % 153 % 2,9 % 2,8 % 49 % 100 %
60-64 &r 11,2 % 4,6 % 29,9 % 31,2 % 16,5 % 3,0% 1,3% 2,3 % 100 %
65-74 ar 11,2 % 59 % 333 % 24,6 % 12,0 % 45 % 3,7 % 4,9 % 100 %
75+ &r 20,4 % 8,2 % 23,5 % 26,3 % 10,1 % 56 % 41% 1,8 % 100 %
Total 20,6 % 9,0 % 31,3% 21,3 % 11,3% 2,3 % 2,0% 21% 100 %

Killa: Férsikringskassan
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Tabell 3.8 Senaste besok hos tandlakare eller tandhygienist

2004 uppdelat pa kén och alder

For mindre For minst Totalt

an tva ar tva ar se-

sedan dan
Man 20-29 ar 72,2 27,8 100,0
30-64 ar 82,6 17,4 100,0
65+ ar 84,4 15,6 100,0
Totalt 81,0 19,0 100,0
Kvinna 20-29 ar 83,4 16,6 100,0
30-64 &r 90,2 9,8 100,0
65+ &r 89,1 10,9 100,0
Totalt 88,9 1,1 100,0

Killa: Férsikringskassan

I rapporten redovisar Forsikringskassan ocksd
att det finns samband mellan att beséka tandvar-
den minst vartannat dr och att ha en god tand-
hilsa samt mellan att kunna klara en ovintad
tandvardsutgift och att ha god tandhilsa.

Hdgkostnadsskyddet for dem som dr 65 dr och
dldre

Handliggningstiderna fér hogkostnadsskyddet
for dem som idr 65 dr eller dldre okade under
2005, vilket resulterade i en minskning av den
utbetalda tandvérdsersittningen i férhillande till
2004. Antalet nya forhandsprévningsirenden
okade dock under 2005. En fsljd av de linga
handliggningstiderna har blivit att mindre om-
fattande protetiska behandlingar utférs utanfor
hégkostnadsskyddet trots att det blir dyrare for
patienterna. For vissa vdrdgivare har dven de
langa handliggningstiderna inneburit likviditets-
problem. Efter att Forsikringskassan under
hésten 2005 bérjade genomfora en dtgirdsplan,
som bla. innebar att handliggningen fordelades
pa tre linsorganisationer, minskade drendebalan-
serna. P4 grund av stor instrémning av nya for-
handsprévningar och kompletterande férhands-
provningar 1 redan beslutade drenden i
kombination med hég personalomsittning, var
handliggningstiden 1 juli 2006 dock lika ling
som ett ar tidigare. Forsikringskassan har mot
den bakgrunden beslutat att férlinga insatserna
for att minska handliggningstiderna.
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Prisutvecklingen

Forsikringskassans senaste prisrapport frin ok-
tober 2005 visar att prisdkningstakten inom
tandvarden avtagit under perioden april 2004 till
maj 2005 jimfort med tidigare undersékta perio-
der.

Mellan januari 2005 och januari 2006 ckade
folktandvardens priser fér allmintandvard med i
genomsnitt 3,1 procent vilket var nigot ligre in
prisdkningen &ret innan Detta framgir av en
rapport frin Sveriges Kommuner och Landsting.

Allminhetens kinnedom om prisvariationerna
ir fortfarande 13g enligt en undersokning som
Forsikringskassan latit gora. Undersékningen
visar att 67 procent tror att deras tandlikare tar
ungefir samma pris som andra gér och att
83 procent inte brukar byta tandlikare pd grund
av det fortroende de har f6r tandlikaren.

Vintetider och koer
Det forekommer fortfarande linga vintetider
inom folktandvirdens allmintandvird, men
antalet kliniker som kan ta emot nya vuxenpati-
enter direkt eller inom en relativt kort tid har
okat. En enkit som Socialstyrelsen genomférde
under 2004 visade att drygt hilften av de redo-
visade klinikerna hade méjlighet att direkt ta
emot nya vuxenpatienter. Ytterligare tio procent
av klinikerna kunde ta emot nya vuxenpatienter
inom hégst sex ménader. Detta innebar en f6r-
bittring jimfért med undersokningar 2001 och
2003, men fortfarande var det omkring tio pro-
cent av klinikerna som angav att vintetiderna fér
nya patienter dversteg 24 manader. Vintetiderna
varierade fortfarande mellan landstingen, men
det fanns inte nigon klar geografisk férdelning
av de lingsta vintetiderna. Aven méinga privat-
tandlikare hade svért att ta emot nya patienter.
Socialstyrelsen bedémer varje &r, inom ramen
for det nationella planeringsstodet, tillgingen
och efterfrigan pd vissa yrkeskategorier som
tandlikare och tandhygienister. I januari 2006
bedomde Socialstyrelsen att arbetsmarknaden
for tandlikare var i kraftig obalans, eftersom
efterfrigan 6versteg tillgingen. Arbetsmarkna-
den fér tandhygienister bedémdes vara i balans.



Landstingens tandvdrd for sirskilda patientgrupper
Under 2005 blev 94000 personer uppsokta,
inom ramen for landstingens ansvar f6r tandvard
for vissa dldre och funktionshindrade. Detta var
nigot fler in de tvd féregdende dren. Antalet
uppsokta under 2005 motsvarade ca 58 procent
av dem som landstingen hade bedémt kunde
komma 1 friga fér erbjudande om uppsokande
verksamhet och nédvindig tandvard. For nod-
vindig tandvird redovisades ungefir samma
omfattning och kostnader som féregiende r.

Antalet personer som fick tandvird som ett
led i en sjukdomsbehandling sjonk nigot under
2005 och dven den genomsnittliga kostnaden per
patient minskade nigot.

Socialstyrelsen har pd regeringens uppdrag
foljt upp landstingens ansvar fér uppsékande
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verksamhet och nédvindig tandvird. Av Social-
styrelsens rapport i december 2005 framgir att
de som bor i kommunernas sirskilda boende-
former fir del av reformen i betydligt storre
omfattning in de som bor i eget boende. Sam-
verkan mellan landstingen och kommunerna
fungerar enligt Socialstyrelsen pd manga hill inte
tillfredsstillande.

Den genomsnittliga kostnaden per person for
nddvindig tandvird ir storre fér min in for
kvinnor. En férklaring till detta kan enligt
Socialstyrelsen vara att min besdker tandvirden
nigot mer sillan dn kvinnor, vilket kan medféra
ett ackumulerat tandvirdsbehov som avspeglar
sig 1 hogre kostnader nir besoken vil sker.

Tabell 3.9 Tandvardens totala kostnader, 1999-2004

Miljoner kronor, Iépande priser

1999 2000 2001 2002 2003 2004!

Patientavgifter 8130 9056 9 862 10 614 11451 12 466
varav

Offentlig tandvard 2388 2198 2036 2 156 2 366 2 581

Privat tandvérd 5742 6 858 7 826 8458 9085 9885
Patientavgifter som andel av to-
tala kostnader 59,9 % 61,8 % 63,3 % 63,2 % 61,1 % 61,1 %
Landstingens nettokostnader 3282 3411 3471 4 257 4 354 4 466
Landstingens investeringsutgifter 186 151 147 153 136 175
Tandvérdsforsakringen 1426 1462 1515 1604 2607 3129
Statshidrag till landstingen for
sarskilt tandvardsstod 405 405 405 0 0 0
Administrationskostnader for for-
sakringen 151 163 168 169 204 175
Summa 13580 14 648 15568 16 497 18752 20411

Rrlig forandring av de

totala kostnaderna +6,1% +7,9% +6,3% +7,9% +11,6% +8,8%

Kalla: Socialstyrelsen, SCB, Sveriges Kommuner och Landsting, Forsakringskassan
! Prelimindra uppgifter
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Analys och slutsatser

Socialstyrelsens och Férsikringskassans rap-
porter i juni 2006 om befolkningens tandhilsa
och tandvirdsforsikringens betydelse indikerar
att tandhilsan generellt ir god, men att det finns
oroande tendenser, till exempel bland de yngre
vuxna. Det tycks ocks3 finnas ett samband mell-
an tandhilsa och tandvirdskonsumtion. Vidare
finns det ett samband mellan att tillhéra socio-
ekonomiskt svaga grupper och att gi till tandvar-
den mera sillan och uppfatta sin tandhilsa som
samre.

Prisdkningstakten forefaller ha dimpats de
senaste tvi dren, iven om den fortfarande ir
hégre in den generella prisutvecklingen. Pris-
medvetenheten hos allminheten ir fortfarande
lag, trots informationsinsatser och 6kade moj-
ligheter att jimfora priser.

En utveckling som kan pdverka konkurrensen
ir att nya virdgivare pd senare tid har etablerat
sig pd tandvirdsmarknaden med affirsidén att
erbjuda tandvard till priser som klart understiger
den genomsnittliga prisnivin. I ménga fall sker
detta genom att man anlitar tandlikare frin
andra EU-linder. Principiellt anser regeringen
att det dr positivt med dkad konkurrens, men en
sjalvklar forutsittning ir att det sker med god-
tagbar kvalitet och iakttagande av gillande regler.

Regeringen konstaterar att priserna i tandvér-
den har okat kraftigt under senare ar samtidigt
som den offentliga subventionen har urholkats,
bide pd grund av prisuppgingen och politiska
beslut. I manga fall har kostnaderna for enskilda
personer blivit orimligt hoga.

Regeringen anser mot denna bakgrund att det
ir nodvindigt att reformera tandvirdsstodet.
Resurserna till tandvirden bor forstirkas s3 att
de storsta behoven ges den hégsta prioriteten.
Den stérsta delen av resurstillskottet bor anvin-
das till att skapa ett rimligt hégkostnadsskydd.
Samtidigt bér det skapas rimliga villkor f6r den
forebyggande tandvirden pd ett sitt som bide
frimjar kontinuitet, valfrihet och konkurrens.

I samband med att tandvardsstodet reforme-
ras ir det ocks? viktigt att intensifiera insatserna
for att stirka konkurrens och prispress inom
tandvirden genom en fortsatt stor andel privata
alternativ, internationell konkurrens, en mer ge-
nomskinlig prissittning och en starkare patient-
makt.
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3.7 Revisionens iakttagelser
Riksrevisionen (RiR) limnade i november 2005
in promemorian Skydd mot mutor — Apoteket
AB (Dnr 39-2005-0814) i vilken Riksrevisionen
granskat dtgirder for skydd mot mutor och
otillborlig paverkan vid Apoteket AB. Apotekets
verksamhet med receptbelagda likemedel har,
enligt Riksrevisionen, ett tillfredsstillande skydd
mot mutor och otillbérlig padverkan. Fér andra,
mindre verksamhetsdelar bedémer Riksrevisio-
nen att skyddet inte str 1 paritet med den risk-
situation som bolaget befinner sig 1 och att det
sdledes finns ett behov av dtgirder.

Apotekets dotterbolag, Adara AB, har 1 syfte
att trygga ett sikert och effektivt urval av pro-
dukter utvecklat ett nytt IT-st6d som innehéller
tvingande regelverk 1 sortimentsprocessen. Be-
slut om huruvida en ny produkt skall tas in 1
sortimentet eller inte mdste motiveras och fattas
av minst tva personer. Samtliga beslut med moti-
veringar loggas och lagras 1 en databas.

I december 2005 limnade Riksrevisionen rap-
porten Statliga bolags drsredovisningar (2005:29)
till regeringen. Tolv statliga bolags drsredovis-
ningar, diribland Apoteket AB, granskades ut-
ifrdn hur vil rapporteringen féljer gillande lagar,
god redovisningssed och regeringens riktlinjer.
Nir det giller &rsredovisningarnas finansiella
delar héller, enligt Riksrevisionen, de granskade
bolagen en kvalitet vil 1 niv8 med jimférbara
noterade bolag. Kvaliteten pd bolagens redovis-
ning av sina samhillsuppdrag varierar men Apo-
teket AB framhills som ett positivt exempel pd
hur samhillsuppdraget kan redovisas och féljas
upp.

Rapporten Skydd mot korruption i statlig
verksamhet (2006:8) limnades 1 mars 2006. Rap-
portserien Skydd mot mutor som genomférdes
under 2005 och bla. avsig Apoteket AB kom-
pletteras av denna granskning med avseende pi
vilka dtgirder bla. regeringen har vidtagit for att
skydda statliga myndigheter och bolag mot kor-
ruption. Riksrevisionen rekommenderar reger-
ingen att dverviga ett fortydligande av regelver-
ket s3 att det framgdr att ledningen for en statlig
verksamhet har ett uttalat ansvar for att skydda
verksamheten mot korruption samt att ledning-
arna for statlig verksamhet fir i uppdrag att
genomfora riskanalyser.

I rapporten Vad och vem styr de statliga bola-
gen? (RiR 2006:11) som limnades i maj 2006 har
Riksrevisionen granskat formerna fér regering-



ens styrning av 41 av de statliga bolagen, dir-
ibland Apoteket AB. Det finns enligt Riksrevi-
sionen betydande variationer i den formella styr-
ningen av de statliga bolagen. Socialdeparte-
mentets styrning och férvaltning av Apoteket
AB beskrivs 1 rapporten 1 positiva ordalag. Bland
annat framhdlls att Apoteket ir ett av fd bolag
som pd sin drsstimma fattat beslut om att anta
igarens styrdokument.

Varje &r subventionerar staten likemedel for
ca 20 miljarder kronor. Likemedelsférmans-
nimnden (LFN) beslutar vilka likemedel som
skall omfattas av subventionen. Med anledning
av den stora ekonomiska betydelsen som ett
subventionsbeslut innebir for likemedelsfore-
tagen finns det risk for att mutor och annan
otilliten paverkan férekommer 1 verksamheten.
Riksrevisionen har dirfér granskat skyddet mot
mutor hos LEN. Riksrevisionen har granskat om
ledningen i myndigheten har sikerstillt att LFN
har en god intern kontroll {6r att motverka och
uppticka mutor och otilliten paverkan. Gransk-
ningen har inte visat nigra indikationer pd mutor
och otilliten paverkan 1 myndighetens verksam-
het men trots detta anser Riksrevisionen att
skyddet mot sidana foreteelser méste forstirkas.
Granskningen dr den férsta 1 en serie gransk-
ningar av statliga myndigheter och bolag dir
Riksrevisionen bedémer att risken fér mutor
och otilldten pdverkan ir visentlig beroende pd
verksamhetens art.

Med anledning av resultatet av granskningen
har LFN vidtagit en rad tgirder. Bland annat
har myndigheten anlitat en utomstdende revisor
som ftt 1 uppdrag att gora en riskanalys. Risk-
analysen giller inte bara frigan om mutor och
otillborlig pdverkan, utan idven skyddet mot
brand och datahaveri samt miljérisker. Revisorn
har tagit fram en samlad handlingsplan som
innehdller dtgirder f6r att hantera dels Riksrevi-
sionens synpunkter och rekommendationer, dels
vad som 1 &vrigt kommer fram i riskanalysen.

Riksrevisionen har granskat hogkostnads-
skyddet for protetik f6r personer som ir 65 &r
eller dldre i rapporten Tandvérdsstdd for dldre
(RiR  2006:9). Granskningen avsig frimst
regeringens beslutsunderlag vid reformens
genomférande och huruvida regeringen och
myndigheterna vidtagit tillrickliga 3tgirder for
att  kontrollera kostnadsutvecklingen. Enligt
Riksrevisionens bedémning hade regeringen inte
tagit hinsyn till konsekvenserna av utvidgningen
av formdnsgruppen 1 foérhdllande till den
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utredning  som  foregick  propositionen.
Regeringen underskattade vidare efterfrigans
och behandlingsinriktningens konsekvenser for
kostnaderna.

Betriffande konstruktionen av reformen an-
sdg Riksrevisionen att blandningen av reglering
och en ofullstindigt fungerande marknad ledde
till en som helhet mycket svirkontrollerad ut-
veckling. Riksrevisionen ansdg vidare att
RFV/Férsikringskassan borde ha féljt upp re-
formens kostnader bittre. Den koncentrerade
handliggningen vid Forsikringskassan i Skine
hade inte lett till den effektiva och likvirdiga
handliggning som avsdgs. Informationen till
riksdagen om reformens kostnad var enligt Riks-
revisionens mening otillricklig. Riksrevisionen
rekommenderade Forsikringskassan att se 6ver
sitt  drendehanteringssystem f6ér tandvirden,
eftersom bristerna hade gjort det svart att {3
fram illforlitlig statistik, samt att Sverviga 4t-
girder for att framover kunna forse regeringen
med bittre underlag éver vilka inom aldersgrup-
pen 65 ar eller dldre som tagit del av reformen
och vilka som fortsittningsvis kan antas behéva
omfattande protetikbehandling.

Regeringen har aviserat en tandvirdsreform
och avser att dterkomma med férslag om hur
denna ska utformas. Nir det nya stddet utfor-
mas ir det viktigt att sikerstilla att det kan f6ljas
upp pa ett effektivt sitt.

Riksrevisionen har vidare granskat drsredovis-
ningarna, rikenskaperna och verksamheten for
budgetiret 2005 f6r samtliga myndigheter inom
politikomrddet Hilso- och sjukvirdspolitik.
Riksrevisionen har inte haft nigra invindningar i
revisionsberittelserna f6r myndigheterna.

Regeringen hinvisar 1 6vrigt 1 denna del till
utgiftsomride 24, avsnittet Regeringens redo-
gorelse med anledning av Riksrevisionens iaktta-
gelser.

3.8 Politikens inriktning

Tillgingligheten till hilso- och sjukvirden maste
forbittras. Vidare krivs en mer uttalad helhets-
syn pd patienternas behov. En fortsatt satsning
for att ytterligare forbittra tillgingligheten till
hilso- och sjukvirden gors med den nationella
virdgarantin. Regeringen kommer dirfér att ta
initiativ till att utveckla den nationella virdga-
rantin och tillfora den mer resurser. Okade re-
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surser skall bland annat anvindas fér att komma
till ritta med vrdkéerna.

Virdgarantin skall ge patienterna en laglig ritt
till behandling hos annan virdgivare om sjuk-
virdshuvudminnen inte kan hilla garantitiden
och s3 linge behandlingen omfattas av det
offentliga virddtagandet.

For att ytterligare oka tllgingligheten till var-
den och pd ett effektivare sitt utnyttja
vardkapaciteten avser regeringen att verka for att
patienterna ges ritt till ett fritt vrdval. Enligt
regeringen bor patienten ha ritt att sjilv vilja si-
vil likare, virdenhet som tidpunkt fér behand-
ling.

Virdgivarna bor vidare ha en skyldighet att
upplysa patienten om var i landet det ir kortast
k6 och erbjuda vird dir. Enligt regeringen ir
detta sirskilt viktigt for patienter som har svi-
righeter att inhimta information p4 egen hand.

Genom att hilso- och sjukvirden 1 ¢kad ut-
strickning jimfoér sina prestationer och syste-
matiskt drar lirdom av misstag och framgingar
skapas forutsittningar for att hoja kvaliteten pd
virden.

Regeringen kommer dirfor att gora en sats-
ning fér att utveckla 6ppna jaimforelser av hilso-
och sjukvérdens prestationer och kvalitet. En &t-
girdsplan fér mitning av kvalitet och rankning
inom hilso- och sjukvirden skall utformas i
samarbete mellan staten och sjukvirdshuvud-
minnen. Vidare kommer en oberoende gransk-
ningsfunktion att inrittas. Regeringen kommer
ocks3 att gora en satsning for att utveckla hilso-
och sjukvdrdens ersittningssystem och forbittra
metoderna fér klassifikation. Syftet ir att skapa
administrativa férutsittningar for patientbase-
rade ersittningssystem inom hilso- och sjukvir-
den.

Regeringen anser att fler alternativa aktorer
inom hilso- och sjukvirden bidrar till en utveck-
ling av virdkvaliteten och effektiviteten. For att
frimja en sddan utveckling skall virdpersonalens
kompetens och erfarenhet tas till vara. Reger-
ingen kommer dirfér att gora en satsning for att
stodja vardpersonal som vill ta 6ver driften av
verksamhet, s& kallat avknoppningsstéd. Stoédet
syftar till att goéra det mojligt for anstillda att
forbereda ett 6vertagande av landstingsdriven
verksamhet.

En effektiv informationshantering med hjilp
av IT idr en forutsittning for att utveckla kvali-
teten och forbittra effektiviteten inom hilso-
och sjukvirden. Regeringen avser dirfér att in-
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tensifiera arbetet med att skapa en nationell
standard for informationséverforing. I detta ar-
bete ingdr bla. utveckling av en nationell infor-
mationsstruktur, faststillande av gemensamma
kravspecifikationer f6ér virdens IT-system och
fortsatta forbittringar av IT-infrastrukturen.

Den psykiatriska virden samt stédet och
servisen behover en omfattande organisations-
dversyn. Dirutdver tillfor regeringen medel for
2007. Det handlar bla. om férbittringar av
personalens kompetens, okad tillgdng till
psykosocial kompetens samt en ¢kad kvalitet i
och tillginglighet till virden.

Regeringen avser att verka for att personer
som 1 dag vdrdas inom den psykiatriska tvings-
virden 1 6kad utstrickning skall kunna vérdas
under dppnare former. En patient skall emeller-
tid snabbt kunna 3terféras till slutenvirden om
behandlingen inte f8ljs.

Avseende barn- och ungdomspsykiatrin fram-
stdr den bristande tillgingligheten som ett allt
storre problem. Verksamheterna fér barn och
unga maste stirkas for att vinda denna utveck-
ling och for att férebygga att fler utvecklar psy-
kisk ohilsa och psykosociala svirigheter senare 1
livet. Regeringen avser, med st6d av de medel
som avsitts, att genomfora en satsning pd kom-
petens inom férsta linjens sjukvird och att for-
bittra vdrdgarantin inom barn- och ungdoms-
psykiatrin.

Priserna f6r tandvirden har 6kat under senare
&r och patienterna fir i dag betala en st6rre del av
kostnaderna for vdrden in tidigare. Regeringen
avser att utveckla tandvirden for att pd ett bittre
sitt kunna ta hand om de patienter som har de
storsta behoven. Av stor vikt hir ir att forbittra
hégkostnadsskyddet. Vidare skall insatser goras
for att stirka konkurrensen och prispressen
inom tandvérden, bland annat genom en fortsatt
stor andel privata alternativ, internationell
konkurrens och en tydligare prissittning.
Regeringen avser att dterkomma med férslag for
att genomféra en tandvirdsreform som om-
fattar:

— Inforande av ett hogkostnadsskydd for

individer mellan 20 och 64 4r.

— Inférande av en tandvirdscheck som kan an-
vindas som delbetalning f6r abonnemangs-
tandvird eller ett forebyggande tandvirdsbe-
sok hos valfri tandlikare vartannat ar. Med
denna utformning férstirks priskonkurren-
sen i tandvérden.



Regeringen kommer att 6verviga sirskilda insat-
ser f6r personer som pd grund av funktionshin-
der eller sjukdom har svért att pdverka sin tand-
status och som dirfér har sirskilt stora
tandvardsbehov.

Regeringen avser att gora en Gversyn av samt-
liga pdgiende utredningar inom politikomridet
och vid behov foresld forindringar 1 enlighet
med regeringens politik.

3.9 Budgetférslag

3.9.1 13:1 Tandvardsféormaner m.m.

Tabell 3.10 Anslagsutveckling 13:1 Tandvardsférmaner

m.m.

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 2438 426 sparande 1079574
Utgifts-
2006 Anslag 3026000 '  prognos 3133000
2007 Forslag 3233000
2008 Beraknat 6199 000
2009 Beréaknat 6213000

UInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med budgetpro-
positionen for 2007.

Anslaget finansierar huvudsakligen det statliga
tandvdrdsstddet som administreras av Forsik-
ringskassan. Frin anslaget utbetalas dven stéd till
kompetenscentrum m.m. pa tandvirdsomrédet.

Utfallet for anslaget 13:1 Tandvdrdsformdner
m.m. under 2005 blev totalt 2,4 miljarder kronor,
vilket var ungefir 1,1 miljarder kronor ligre in
anvisat 1 statsbudgeten. Avvikelsen frin tilldelade
medel blev likasd 1,1 miljarder kronor. Enligt re-
geringens beslut har hela anslagssparandet dra-
gits in, utom 20 miljoner kronor som avsdg &t-
girder rorande dentala material. Avvikelsen be-
ror till viss del pa att Forsikringskassan under
2005 overgick till en ny bokféringsprincip, vilket
innebar att utgifter om 320 miljoner kronor
flyttades 6ver till 2006.

Regeringens dvervaganden

Tandvdrdsersittning

Regeringen avser att genomféra en tandvirds-
reform som omfattar ett nytt skydd mot hoéga
kostnader f6r individer mellan 20 och 64 &r samt
inférandet av en tandvirdscheck. Regeringen
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bedomer att det inte dr praktiskt mojligt att
genomfora reformen redan under 2007, iven om
det hade varit onskvirt. Av det skilet bor den
satsning pd 500 miljoner kronor som aviserades i
2006 &rs ekonomiska virproposition dras till-
baka. Frdn och med 2008 bér tandvardsstodet
tillforas de 1,7 miljarder kronor som aviserades i
virpropositionen samt ytterligare 1,3 miljarder
kronor fér att finansiera reformen fullt ut.

Antalet inkommande férhandsprévnings-
irenden inom hogkostnadsskyddet for individer
&ver 65 &r var under forsta halviret 2006 hogre
in motsvarande period 2005. Linga handligg-
ningstider medfér att utgifter forskjuts till f6l-
jande 4r.

Kompetenscentrum pd tandvdrdsomrddet

For 2007 skall 13 miljoner kronor avsittas till
kompetenscentrum m.m. pd tandvirdsomrédet.
En del av medlen kan anvindas fér finansie-
ringen av den Nordiska Produktdatabasen for
Dentala Biomaterial.

Tabell 3.11 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

13:1 Tandvardsférmaner m.m.
Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 3026000 3026000 3026000
Féréndring till foljd av:

Beslut 3000000 3000000

Ovriga makroekonomiska

forutsattningar

Volymer 207 000 173000 187 000

Overféring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berdknat anslag 3233000 6199000 6213000

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet ar saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ér.

Mot bakgrund av ovanstiende beriknar reger-
ingen att 3 233 000 000 kronor anvisas under an-
slaget 13:1 Tandvdrdsforminer m.m. for 2007.
For 2008 och 2009 beriknas anslaget till
6199 000 000 kronor respektive 6213 000 000

kronor.
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3.9.2 13:2 Bidrag for

lakemedelsférmanerna

Tabell 3.12 Anslagsutveckling 13:2 Bidrag for lakemedels-

formanerna

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 19767 000 sparande 0
Utgifts-
2006 Anslag 20550 000 ' prognos 20 550 000
2007 Forslag 21 367 000
2008 Beraknat 21 367 000
2009 Beraknat 21 367 000

UInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med budgetpro-
positionen for 2007.

Frin detta anslag utbetalas det sirskilda statsbi-
draget till landstingen for deras kostnader for
likemedelsf6rmanerna. Medlen syftar till att
indamélsenliga och sikra likemedel skall kunna
forskrivas till en rimlig kostnad f6r den enskilde.
Statens ekonomiska ersittning till landstingen
for kostnaderna for likemedelsférmanerna har
faststillts genom 6verenskommelser mellan sta-
ten och Landstingstérbundet.

Det minatliga beloppet motsvarar en tolftedel
av den 6verenskomna ersittningen och utbetalas
tvd ménader i efterhand till landstingen. Frin an-
slaget utbetalas siledes under 2007 ersittning till
landstingen f6r likemedelsférmanerna dels
under manaderna november och december 2006,
dels under méinaderna januari t.o.m. oktober
2007. Under 2006 utbetalades frén anslaget sile-
des ca 20,5 miljarder kronor och fér 2007
kommer ca 21,3 miljarder kronor att utbetalas.

Regeringens dvervaganden

En 6verenskommelse mellan staten och Lands-
tingsférbundet som reglerar statens ersittning
till landstingen f6r kostnaderna for likemedels-
férmanerna fér perioden 2005 t.o.m. 2007 teck-
nades i september 2004. Enligt 6verenskommel-
sen ersitter staten landstingen éver avtalsperio-
den med totalt 62 miljarder kronor. Beloppet
fordelas mellan dren med 19,8 miljarder kronor
for 2005, 20,7 miljarder kronor fér 2006 och
21,5 miljarder kronor fér 2007. Fr.o.m. 2008
finns dnnu inget avtal, varfér beloppet som
beriknas pa statsbudgeten tills vidare kommer
att motsvara beloppet f6r 2007.
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Tabell 313 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

13:2 Bidrag fér likemedelsformanerna
Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 20550 000 20 550 000 20 550 000
Féréndring till féljd av:

Beslut 817000 817 000 817000

Overforing till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/beraknat anslag 21367000 21367000 21367000

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

Mot bakgrund av ovanstiende beriknar reger-
ingen att 21367 000 000 kronor anvisas under
anslaget 13:2 Bidrag for likemedelsformdinerna
for 2007. For 2008 och 2009 beriknas anslaget
till 21 367 000 000 kronor respektive r.

3.9.3 13:3 Bidrag till hdlso- och sjukvard

Tabell 3.14 Anslagsutveckling 13:3 Bidrag till hadlso- och

sjukvard

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 260 002 sparande 28 741
Utgifts-
2006  Anslag 259003 ' prognos 253 381
2007 Forslag 399103
2008 Beraknat 411 640
2009 Beraknat 411 640

YInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggshudget i samband med budgetpro-
positionen fér 2007.

Syftet med anslaget dr att genom riktade sats-
ningar forbittra hilso- och sjukvirdens kvalitet
och tillginglighet m.m. Frin anslaget utbetalas
dessutom vissa statsbidrag i enlighet med den
dverenskommelse som triffas mellan staten och
Landstingsférbundet om vissa ersittningar till
hilso- och sjukvirden, den si kallade Dagmar-
dverenskommelsen.

Regeringens dévervaganden

Den 15 december 2005 godkinde den férra re-
geringen en Overenskommelse mellan staten och
Landstingsférbundet om vissa ersittningar till
hilso- och sjukvirden fér 2006. En ny 6verens-
kommelse kommer att tecknas fér 2007.

Frin och med 2006 har anslaget minskats med
7 miljoner kronor drligen f6r det nationella ridet



for organ- och vivnadsdonation vid Socialstyrel-
sen. Dessa medel har forts till anslaget 13:6
Socialstyrelsen for att dirifrdn utbetalas till
samma verksamhet. Anslaget reducerades vidare
med 10 miljoner kronor fr.o.m. 2006 fér finansi-
ering av Strategigruppen for rationell antibioti-
kaanvindning och minskad antibiotikaresistens
(STRAMA) som tidigare finansierats inom den
s& kallade Dagmardverenskommelsen. Dessa
medel har flyttats till anslaget 14:7 Folkhdilsopo-
litiska dtgirder.

Den 1 januari 2006 inrittades Myndigheten
fér handikappolitisk samordning, Handisam.
Vissa verksamheter inom tillginglighetsomradet
som bedrivits av Hjilpmedelsinstitutet, bedrivs
nu inom ramen fér den nya myndighetens verk-
samhet. Dirfor har det statliga bidraget minskats
till Hjilpmedelsinstitutet med 3,5 miljoner kro-
nor per &r fr.o.m. 2006.

Anslaget 6kas med 30 miljoner kronor 2007
for att utveckla hilso- och sjukvirdens
ersittningssystem och foérbittra metoderna for
klassifikation av utférda &tgirder.

Vidare 6kas anslaget med 30 miljoner kronor
for att utveckla 6ppna jimférelser av hilso- och
sjukvdrdens prestationer och kvalitet och
40 miljoner kronor fér att stédja virdpersonal
som vill ta 6ver driften av verksamhet, ett si
kallat avknoppningsstod.

Slutligen ¢kas anslaget med 50 miljoner
kronor foér arbetet med att skapa en nationell
standard f6r elektronisk informationséverféring
inom hilso- och sjukvirden, varav 17 miljoner
kronor avsetts fér Socialstyrelsens arbete med en
nationell informationsstruktur.

Regeringen beriknar vidare f6r 2007:

— ca 8,8 miljoner kronor fér ersittning for
vissa kostnader och férluster som uppkom-
mit till f6ljd av myndighetsingripanden for
att hindra spridning av smittsam sjukdom
enligt smittskyddslagen (2004:168), miljs-
balken och livsmedelslagen (2006:804), samt
for ersittning till smittbirare enligt lagen
(1989:225) om ersittning till smittbirare.

— ca 1miljon kronor till statlig &lderspen-
sionsavgift avseende ersittning till smittbir-
are.

— 424000 kronor till kostnader fér patientfér-
sikring och vissa skadeersittningar.
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— 5,5 miljoner kronor till Centrum {ér patient-
klassificering och Socialstyrelsens projekt
Hur mér Sverige.

— 3 miljoner kronor till Vidarkliniken.
— 7 miljoner kronor till Rett center.

— 3 miljoner kronor f6r Apoteket AB:s drift av
likemedelsférteckning.

— ca 49,3 miljoner kronor till Hjilpmedels-
institutet.

— 4 miljoner kronor till det nationella Ridet
for specialiseringstjinstgdring.

— 10 miljoner kronor till Socialstyrelsens ar-
bete med hogspecialiserad vard.

— ca 5,6 miljoner kronor till medicinteknik-
verksamhet vid Likemedelsverket.

— 500000 kronor fér Socialstyrelsens tillsyn
over blodverksamhet, vilket inkluderar utar-
betande av féreskrifter, kartliggning av till-
synsobjekten, utbildning av personal samt
arbete med Socialstyrelsens avvikelsedatabas.

— 7 miljoner kronor till Statens Beredning for
Medicinsk Utvirdering fér kunskapssprid-

ning och utbildningsinsatser.

— 5 miljoner kronor till Likemedelsverket for
producentobunden likemedelsinformation.

— 2 miljoner kronor till Socialstyrelsen for ar-
bete med prioriteringar inom hilso- och
sjukvirden.

— 3 miljoner kronor fér specialistkompetens-
kurser.

— 3 miljoner kronor fér inventering av ut-
virderingar av vissa behandlingsmetoder for
patienter med l&ngdragna whiplashrelaterade
skador samt genomfoérande av  kom-
pletterande utvirderingar.

— ca 6 miljoner kronor till &vriga bidrag fér
utveckling inom hilso- och sjukvirdssek-
torn.

Anslaget har minskats med 15 miljoner kronor
per &r 2006 och 2007 for att finansiera satsningar
pa framfor allt Rikskvinnocentrum och kvinno-
jourer.

Anslaget minskas fr.o.m. 2007 med 7 miljoner
kronor pd grund av utfasning av tidigare sats-
ningar pd konsumentinstitutet Likemedel och
hilsa (Kilen) och Nationella hjilplinjen. Ett
sirskilt stod kommer att utgd till Nationella
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hjilplinjen, se anslag 13:9 Bidrag till psykiatri.
Anslaget minskas vidare med 2 miljoner kronor
pid grund av avslutad satsning pd drift av
nationellt ~ register ~ Sver alternativ-  och
komplementirmedicinska utdvare.

Anslaget minskas frdn och med 2007 med
400 000 kronor per &r f6r finansiering av utdkade
domstolskostnader i samband med att chefs-
overlikare inom psykiatrin getts mojlighet att
besluta att inskrinka patienters ritt att anvinda
elektroniska kommunikationstjinster och att
overvaka forsindelser fr8n patienter (prop.
2005/06:195, bet.  2005/06:SoU14,  rskr.
2005/06:195).

For genomforande av undersékningar av lev-
nadsférhdllanden (ULF och Barn-ULF) under
2007 &verfors 500 000 kronor frin anslag 13:3
Bidrag ull hélso- och sjukvdrd tll anslag 18:1
Bidrag till utveckling av socialt arbete m.m.

Tabell 3.15 Hérledning av anslagsnivan 2007-2009, fér

13:3 Bidrag till hilso- och sjukvard

Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006’ 259 003 259 003 259 003
Férandring till foljd av:

Beslut 140 100 152 637 152 637

Overféring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berdknat anslag 399103 411 640 411 640

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

Mot bakgrund av ovanstiende beriknar reger-
ingen att 399 103 000 kronor anvisas under an-
slaget 13:3 Bidrag till hilso- och sjukvird for
2007. For 2008 och 2009 beriknas anslaget till
411 640 000 kronor respektive ar.
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3.9.4 13:4 Statens beredning for

medicinsk utvardering

Tabell 3.16 Anslagsutveckling 13:4 Statens beredning for

medicinskt utvardering
Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 39391 sparande 130
Utgifts-
2006  Anslag 40354 ' prognos 39 765
2007 Forslag 40 695
2008 Berdknat 41457
2009 Beraknat 42355 3

!nklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggshudget i samband med budgetpro-
positionen for 2007.

Motsvarar 40 703 tkr i 2007 &rs prisniva.
% Motsvarar 40 710 tkr i 2007 &rs prisniva.

Statens beredning for medicinsk utvirdering
(SBU) har ull uppgift att vetenskapligt utvirdera
tillimpade och nya medicinska metoder ur ett
samlat medicinskt, ekonomiskt, socialt och
etiskt perspektiv. Myndigheten skall samman-
stilla utvirderingarna pd ett enkelt och littfatt-
ligt sitt samt sprida dem s8 att virdgivare och
andra berorda kan tilligna sig den kunskap som
vunnits. SBU skall utvirdera hur denna kunskap
har anvints och vilka resultat som har uppntts.
SBU bedriver ett sirskilt program (Alert) for ti-
dig utvirdering av nya metoder som ir pd vig in 1
sjukvirden.

Regeringens dvervaganden

Tabell 3.17 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, for

13:4 Statens beredning for medicinsk utvardering

Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 40 354 40 354 40 354
Féréndring till féljd av:

Pris- och loneomrakning 2 356 1110 2001

Beslut -15 -7 0

Overforing till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/beraknat anslag 40 695 41 457 42 355

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet &r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ér.

2" Pris- och loneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 &rs statshudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och loneomrakning.



Mot bakgrund av ovanstiende foresldr reger-
ingen att 40 695 000 kronor anvisas under ansla-
get 13:4 Statens beredning for medicinsk utvirde-
ring f6r 2007. Fér 2008 och 2009 beriknas ansla-
get till 41 457 000 kronor respektive 42 355 000
kronor.

3.9.5 13:5 Halso- och sjukvardens

ansvarsnamnd

Tabell 3.18 Anslagsutveckling 13:5 Héilso- och sjukvardens

ansvarsnamnd

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 26 568 sparande 256
Utgifts-
2006 Anslag 28845 ' prognos 28 332
2007 Forslag 29 099
2008 Beraknat 29 565 ?
2009 Beraknat 30197 3

Unklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med budgetpro-
positionen fér 2007.

2 Motsvarar 29 105 tkr i 2007 rs prisniva.
¥ Motsvarar 29 110 tkr i 2007 ars prisniva.

Hilso- och sjukvirdens ansvarsnimnd (HSAN)
skall préva frigor om disciplinpdféljd samt be-
horighetsfrigor pa ett rittssikert och omsorgs-
fullt sitt och genom sin bedémning av hur
hilso- och sjukvirdspersonalen utévar sina yr-
ken bidra till en férbittrad virdkvalitet. Myndig-
hetens verksamhet innebir en medicinsk prov-
ning av varje individuellt drende och ger dirmed
mojlighet till en offentlig och oberoende ge-
nomlysning av virden. HSAN skall terféra er-
farenheterna av verksamheten till hilso- och
sjukvirden genom samverkan med andra myn-
digheter och aktérer samt information till sjuk-
virdshuvudminnen, patientnimnderna  och
professionerna.
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Regeringens dvervaganden

Tabell 3.19 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, for

13:5 Halso- och sjukvardens ansvarsndmnd

Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 28 845 28 845 28 845
Férandring till foljd av:

Pris- och loneomrakning 2 265 725 1352

Beslut -11 -5 0

Overféring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berdknat anslag 29099 29 565 30197

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séaledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

ZuPris— och Ioneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statshudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och léneomrakning.

Mot bakgrund av ovanstiende féreslir reger-
ingen att 29 099 000 kronor anvisas under ansla-
get 13:5 Hilso- och sjukvdrdens ansvarsnimnd
for 2007. For 2008 och 2009 beriknas anslaget
tll 29565000 kronor respektive 30 197 000
kronor.

3.9.6 13:6 Socialstyrelsen

Tabell 3.20 Anslagsutveckling 13:6 Socialstyrelsen

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 476 596 sparande 23 566
Utgifts-
2006 Anslag 561562 '  prognos 568 586
2007 Forslag 537989
2008 Beraknat 545285 2
2009 Beraknat 557222 3

Yinklusive tilliggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggshudget i samband med budgetpro-
positionen fér 2007.

2 Motsvarar 536 091 tkr i 2007 &rs prisniva.
¥ Motsvarar 536 189 tkr i 2007 rs prisniva.

Socialstyrelsen dr nationell expert- och tillsyns-
myndighet f6r hilso- och sjukvird, tandvird,
socialtjinst, stdd och service till funktionshind-
rade, hilsoskydd och smittskydd. Myndigheten
har dessutom ett samlat sektorsansvar for handi-
kappolitiken 1 vird- och omsorgsfrigor. Social-
styrelsen skall sikerstilla och frimja god hilsa,
social vilfird, omsorg och vird pa lika villkor fér
hela befolkningen. Socialstyrelsen ingir vidare 1
samverkansomridena Skydd, undsittning och
vird samt Spridning av allvarliga smittimnen,
giftiga kemikalier och radioaktiva imnen. Dessa

45



PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

omrdden beskrivs under utgiftsomride 6 Forsvar
samt beredskap mot sdrbarhet.

Under 2006 uppgdr anslaget tll ca
562 miljoner kronor, varav 5 miljoner kronor har
tillforts via tilliggsbudget i samband med 2006
drs ekonomiska vdrproposition. Socialstyrelsen
har under 2006 ingitt forlikningavtal med anled-
ning av en skadestdndsprocess 1 vilken Social-
styrelsen har varit part. Ersittningarna som be-
héver betalas ut ryms inte inom anvisade medel.
For att finansiera dessa kostnader har regeringen
foreslagit att pd tilliggsbudget 1 denna proposi-
tion tillféra anslaget 13:6 ytterligare 33 miljoner
kronor under 2006. For 2006 beriknas totalt
17,1 miljoner kronor utbetalas till Institutet fér
professionell utveckling av likare 1 Sverige
(IPULS).

Under 2005 utbetalades 12,9 miljoner kronor
och under 2006 utbetalas ca 13,1 miljoner
kronor frin anslaget till Likemedelsverket for
marknadsbevakningen av medicintekniska pro-
dukter.

Regeringen 6kade anslaget med 9,15 miljoner
kronor 2006 till foljd av att Socialstyrelsen
dvertog administrationen av delar av Sisus (Sta-
tens institut for sirskilt utbildningsstod) verk-
samhet 1 samband med inrittandet av Myndig-
heten fér handikappolitisk samordning, Handi-
sam.

Budget for avgiftsbelagd verksamhet
Tabell 3.21 Offentligrattslig verksamhet

Tusental kronor

Offentlig-rattslig  Intakter till Intékter Kostnader Resultat

verksamhet inkomsttitel som far (intékt -
(som inte  disponeras kostnad)

far dispo-

neras)
Utfall 2005 8830 0 8830 0
Prognos 2006 16 400 0 16 400 0
Budget 2007 16 200 0 16 200 0

Intikterna for offentligrittslig verksamhet avser
till stor del Socialstyrelsens avgifter for utfir-
dandet av legitimationer. Detta arbete sker inom
myndighetens arbete med behdorighetstrigor.
Myndigheten disponerar inte ndgon del av in-
tikterna for detta.

Socialstyrelsen skall dven ta ut avgifter f6r till-
syn av blodverksamhet. Styrelsen disponerar inte
dessa avgifter som beriknas uppgi till
1,8 miljoner kronor drligen frin och med 2007.
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Tabell 3.22 Uppdragsverksamhet

Tusental kronor

Intakter i Kostnader Resultat

(intakt -

kostnad)

Utfall 2005 9083 -5325 3758
Prognos 2006 9200 -5500 3700
Budget 2007 9200 -5 500 3700

Avgiftsintikterna under 2004 {6r uppdragsverk-
samhet bestod av avgifter f6r material frin Epi-
demiologiskt centrum (EpC), fér data- och sta-
tistikproduktion samt f6r forsiljning av rappor-
ter, skrifter, konferenser m.m. Fér publikationer
ingdr endast tryck- och formgivningskostnader 1
tabellens berikningar, inte personalkostnader.

Regeringens évervaganden

Medlen fér tillsynen av sjukskrivningsprocessen
uppgdr till 2 miljoner kronor 2007. Myndigheten
har ett sirskilt regeringsuppdrag att bedriva
tillsyn som, utifrin ett patientperspektiv, skall
bidra till att forbittra kvaliteten 1 sjukskriv-
ningsprocessen.

Vidare 6kas anslaget med 3,6 miljoner kronor
drligen frdn och med 2007 fér tillsyn 6ver den
blodverksamhet som  regleras av  lagen
(2006:496) om blodsikerhet. Enligt lagen skall
Socialstyrelsen och Likemedelsverket utéva till-
syn &ver blodverksamhet, dvs. verksamhet som
ror insamling och kontroll av blod och blod-
komponenter avsedda att anvindas vid transfu-
sion eller likemedelstillverkning, samt framstll-
ning, férvaring och distribution av blod och
blodkomponenter avsedda att anvindas vid
transfusion. Av dessa 3,6 miljoner kronor skall
Likemedelsverket rekvirera 1,8 miljoner kronor.

I enlighet med vad som angavs i propositionen
Nationell strategi mot hiv/aids och vissa andra
smittsamma sjukdomar (prop. 2005/06:60) in-
rittades den 1 september 2006 Ridet fér sam-
ordning av insatser mot hiv/aids vid Socialstyrel-
sen. Frin och med 2007 ¢kas anslaget med
7,3 miljoner kronor per ar. Finansiering sker ge-
nom en neddragning av anslaget 14:4 Statens
folkhidlsoinstitut med 5,5 miljoner kronor och ge-
nom att anslaget 14:1 Insatser mot hiv/aids och
andra  smittsamma  sjukdomar minskas med
1,8 miljoner kronor per &r.

Anslaget 6kas med 2 miljoner kronor fr.o.m.
2007 med anledning av propositionen Ingripan-



den mot
2005/06:165).

unga  lagovertridare

Tabell 3.23 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, fér

13:6 Socialstyrelsen

Tusental kronor

(prop.

2007 2008 2009
Anvisat 2006 523 562 523 562 523 562
Férédndring till foljd av:
Pris- och loneomrakning 2 4132 13183 24 833
Beslut 10 668 8920 9216
Overféring till/fran andra
anslag -373 -379 -388
Ovrigt
Forslag/berédknat anslag 537989 545 285 557 222

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séledes exklusive beslut pa tilldggsbudget under innevarande ar.

Z"Pris— och Iéneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och léneomrakning.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr reger-
ingen att 537 989 000 kronor anvisas under an-
slaget 13:6 Socialstyrelsen f6r 2007. Foér 2008 och
2009 beriknas anslaget till 545285000 kronor
respektive 557 222 000 kronor.

3.9.7 13:7 Likemedelsférmansnamnden

Tabell 3.24 Anslagsutveckling 13:7 Likemedelsférmans-

namnden

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 52 052 sparande 14 531
Utgifts-
2006 Anslag 58196 '  prognos 49 111
2007 Farslag 58 626
2008 Beraknat 59775 2
2009 Beraknat 61077 °

Ynklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med budgetpro-
positionen fér 2007.

Motsvarar 58 636 tkr i 2007 ars prisniva.
¥ Motsvarar 58 647 tkr i 2007 rs prisniva.

Likemedelsférminsnimndens (LFN) huvud-
sakliga uppgifter ir att besluta om receptbelagda
likemedel och forbrukningsartiklar skall omfat-
tas av samhillets subvention. For att ett likeme-
del skall f8 subvention miste dess medicinska
effekt std i rimlig proportion till de kostnader
det medfér 1 ett brett medicinskt, humanitirt
och samhillsekonomiskt perspektiv. Ovriga krav
som stills pd likemedel for att de skall subven-
tioneras aterfinns 1 lagen (2002:160) om like-
medelsférminer m.m. P4 ansékan av den som
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marknadsfér ett likemedel eller en vara faststil-
ler LFN iéven forsiljningspriset pd produkten.
Nimnden kan ocksd pd eget initiativ omprova
om ett likemedel eller en vara skall finnas kvar
inom férménerna.

LEN har i uppdrag att g& igenom hela like-
medelssortimentet och préva om produkterna
uppfyller de krav som 1 dag stills pd subventio-
nerade likemedel.

Regeringens dvervaganden

Tabell 3.25 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

13:7 Likemedelsférmansnamnden

Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 58 196 58 196 58 196
Féréndring till foljd av:

Pris- och loneomrékning 2 451 1590 2 881

Beslut -21 -11 0

Overféring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berdknat anslag 58 626 59775 61077

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet ar saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

2"Pris— och loneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och loneomrakning.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr reger-
ingen att 58 626 000 kronor anvisas under ansla-
get 13:7 Likemedelsformansnimnden foér 2007.
For 2008 och 2009 beriknas anslaget till
59 775 000 kronor respektive 61 077 000 kronor.

3.9.8 13:8 Sjukvard i internationella

forhallanden

Tabell 3.26 Anslagsutveckling 13:8 Sjukvard i internatio-

nella férhallanden
Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 317 484 sparande 19790
Utgifts-
2006 Anslag 358059 !  prognos 387 841
2007 Forslag 368 023
2008 Beraknat 385176
2009 Beraknat 398 635

Vnklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med budgetpro-
positionen for 2007.
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Anslaget finansierar ersittning for sjukvards-
forméner 1 internationella férhillanden och an-
slaget administreras av Forsikringskassan.

Kostnader for sjukvard i internationella for-
hillanden har huvudsakligen kopplingar till det
svenska medlemskapet 1 den Europeiska unionen
och ull sjukvirdsavtal som Sverige tecknat med
andra linder. Kostnaderna inom anslaget kan
delas upp 1 de olika omridena — turistvird, pen-
sionirsvird, konventionsvird samt sjukvards-
tjanster.

I begreppet turistvird ingdr vird fér svenska
turister som blivit sjuka 1 samband med tillfillig
vistelse 1 annat EU-land, vard f6r studerande och
utsinda samt planerad vird som ges efter det att
forhandstillstdnd beviljas. T begreppet pensio-
nirsvard ingdr vird fér svenska pensionirer som
valt att bositta sig 1 annat medlemsland samt
vard for familjemedlemmar. Konventionsvird
avser bla. kostnader till foljd av bilaterala
dverenskommelser om virdférmaner med andra
linder utanfér EU. Sjukvirdstjinster avser
kostnader i samband med ersittningar i enlighet
med EG-fordragets artiklar 49 och 50 om den
fria rorligheten for varor och tjinster.

Regeringens dvervaganden

Det rider viss svirighet att prognostisera kost-
nader pd detta omride eftersom ménga linder
vintar flera &r med att skicka sina fakturor till
Sverige. EU-utvidgningen har vidare medfort
ytterligare osikerhet i prognoserna och méinga
linder har fortfarande inte skickat sina fakturor.
Kostnaden fér sjukvirdsférmaner i internatio-
nella férhdllanden har 6kat i och med att allt fler
minniskor 1 dag reser, bor och arbetar 1 andra
linder. For att finansiera dessa kostnader har re-
geringen foreslagit att pd tilliggsbudget i denna
proposition  tillféra  anslaget  ytterligare
25 miljoner kronor under 2006.
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Tabell 3.27 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

13:8 Sjukvard i internationella forhallanden
Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 333059 333059 333059
Féréndring till féljd av:

Beslut

(Ovriga makroekonomiska

forutsattningar 7688 7979 8249

Volymer 27 276 44138 57 327

Overforing till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/beraknat anslag 368 023 385176 398 635

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr reger-
ingen att 368 023 000 kronor anvisas under an-
slaget 13:8 Sjukvdrd 1 internationella forbillanden
for 2007. For 2008 och 2009 beriknas anslaget
till 385 176 000 respektive 398 635 000 kronor.

3.9.9 13:9 Bidrag till psykiatri

Tabell 3.28 Anslagsutveckling 13:9 Bidrag till psykiatri

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall sparande 0
Utgifts-
2006  Anslag 0 ' prognos 0
2007 Férslag 500 000
2008 Beraknat 500 000
2009 Beraknat 250 000

Ynklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggshudget i samband med budgetpro-
positionen for 2007.

Anslaget ir nytt och ir avsett for bidrag till vux-
enpsykiatri samt barn- och ungdomspsykiatri.

Regeringens évervaganden

For att bittre kunna tillgodose behoven hos per-
soner som lider av psykisk ohilsa behover hilso-
och sjukvirdspersonalens kompetens férbittras.
Det behovs en 6kad tillging till psykologer och
kuratorer inom primirvirden. Dirmed kan
arbetsbelastningen for allminlikare och sjuksko-
terskor vid virdcentralerna minskas och
patienterna kan ges en mer adekvat behandling.
Det behévs ocksd en hojning av baspersonalens
kompetens inom landstingens verksamheter for



personer med psykisk sjukdom eller psykiskt
funktionshinder. Psykiatrin  behéver ocksd
okade resurser for att stimulera en 6kad kvalitet 1
och tillginglighet till virden. Bland annat beho-
ver fler platser i vrden och omsorgen skapas,
t.ex. inom den slutna virden eller i limpliga for-
mer av boenden med stédinsatser.

Regeringen bedémer att vdrdgarantin inom
barn- och ungdomspsykiatrin behéver stirkas.
Vintetiden till utredning bér aldrig 6verstiga en
ménad {6r de berdrda barnen.

Regeringens férslag innebir att 500 miljoner
kronor avsitts under 2007. Under 2008 och 2009
bedomer regeringen att det behévs 500 miljoner
kronor  respektive 250 miljoner  kronor.
Regeringen avser att &terkomma med preciserade
forslag inom ramen fér satsningen. I detta
sammanhang kommer behovet av 6kade resurser
tll personliga ombud att &vervigas, se anslag
16:1 Personligt ombud. Ett sirskilt stod kommer
att utgd till Nationella hjilplinjen. Regeringen
avser vidare att konkretisera nédvindiga dtgirder
for att forbittra den psykiatriska virden i en
handlingsplan under &r 2007.

Utéver denna satsning sker dven en satsning
pd psykiatrins omride via fortsittningen pd den
nationella handlingsplanen {6r hilso- och sjuk-
vird (prop. 1999/2000:149, bet. 2000/01:SoU5,
rskr. 2000/01:53).

Tabell 3.29 Hirledning av anslagsnivan 2007-2009, for

13:9 Bidrag till psykiatri
Tusental kronor
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3.10  Ovrig verksamhet

3.10.1 Lakemedelsverket

Likemedelsverket skall bidra till att uppfylla
milet fér politikomridet genom att tillse att
likemedel ar effektiva, sikra och av god kvalitet
samt genom att verka for att likemedel anvinds
pa ett indamalsenligt och kostnadseffektivt sitt.
Verket skall frimja sikerheten och kvaliteten for
likemedelsnira produkter. Likemedelsverket
skall ocksd ansvara fér kontroll och tillsyn av
medicintekniska produkter. Ett av Likemedels-
verkets mal dr att medverka till att likemedels-
forsorjningen utvecklas och blir mer kostnads-
effektiv. Likemedelsverket skall i detta arbete
dels utgora en kontrollerande myndighet, dels
arbeta for rationell utveckling och anvindning av

nya och ildre likemedel.
Tabell 3.30 Offentligrattslig verksamhet

Tusental kronor

Offentlig-rattslig  Intakter till Intakter Kostnader Resultat
verksamhet inkomsttitel som far (intakt -
(som inte  disponeras kostnad)

far dispo-

neras)
Utfall 2005 0 359 691 335618 24 073
Prognos 2006 900 383991 384 527 -536
Budget 2007 1800 384 009 384 545 -536

2007 2008 2009

Anvisat 2006 0 0 0
Férandring till féljd av:

Beslut 500 000 500 000 250 000

Overféring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berédknat anslag 500 000 500 000 250 000

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séledes exklusive beslut pa tilldggsbudget under innevarande ar.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr reger-
ingen att 500 000 000 kronor anvisas under an-
slaget 13:9 Bidrag till psykiatri f6r 2007. Foér 2008
beriknas anslaget till 500 000 000 kronor och fér
4r 2009 beriknas anslaget till 250 000 000 kronor.

Under 2005 uppgick verksamhetens intikter till
ca 360 miljoner kronor och kostnaderna till ca
336 miljoner kronor. Likemedelsverket
uppvisade 1 &rsredovisningen fér ir 2005 ett
dverskott uppgdende till ca 24 miljoner kronor
och ett ackumulerat éverskott om ca 91 miljoner
kronor. Summan av det balanserade resultatet
och resultatet ar 2005 utgjorde 25,3 procent av
omsittningen. Verket redovisade dirfor i
enlighet med kapitalférsérjningsforordningen
(1996:1188) ett forslag till regeringen om hur
dverskottet bor disponeras. I budgetunderlaget
angav Likemedelsverket f6r 8r 2007 en beriknad
kostnadsbudget om ca 384 miljoner kronor och
beriknade intikter pd samma niva.

Likemedelsverket redovisade under 2005 re-
geringsuppdragen om generisk férskrivning,
skillnader i antalet receptfria likemedel jimfort
med andra EU-linder, behovet av att férbittra
informationen till allminheten om kénsspecifika
skillnader vid godkinnande av likemedel samt
forbittrad rapportering av likemedelsbiverk-
ningar.
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Likemedelsverket fick férra regeringens
uppdrag att foresld forbittringar 1 dagens system
for biverkningsrapportering. Myndigheten ge-
nomfér sedan oktober 2005 ett pilotprojekt dir
konsumenter av likemedel och naturlikemedel 1
Uppsala kommun sjilva kan rapportera miss-
tinkta biverkningar. Studien skall pdgd till dess
att Likemedelsverket har fitt in ett tillrickligt
stort underlag for utvirdering och beslut. Milet
ir att se om konsumenternas biverknings-
rapportering kan komplettera den information
som Likemedelsverket fir frin hilso- och
sjukvirdens rapportering.

3.10.2 Apoteket AB

Apoteket AB ir ett av staten heligt bolag. En
beskrivning och bedémning av verksamheten
dterfinns 1 regeringens arliga skrivelse tll riks-
dagen, 2006 &rs redogorelse for foretag med
statligt dgande (skr. 2005/06:120). Apoteket ir
det foretag som enligt 4 § lagen (1996:1152) om
handel med likemedel har ensamritt att silja
likemedel till allminheten. Apotekets huvud-
sakliga uppgift dr att via ca 800 Sppenvérds-
apotek verka for en god forsérjning och anvind-
ning av sivil receptbelagda som receptfria like-
medel. Apoteket ansvarar dven, via 80 entrepre-
naddrivna sjukhusapotek, f6r upphandling och
forsorjning av likemedel till den slutna virden. I
syfte att sikra likemedelsférsérjningen ocksd i
glest befolkade omriden har Apoteket avtal med
ca 1000 apoteksombud. Ombudens uppdrag ir

att formedla forskrivna receptlikemedel samt att
silja ett begrinsat sortiment av receptfria like-
medel. I Apotekets uppdrag ingdr vidare att er-
bjuda producentoberoende information och
ridgivning till enskilda konsumenter samt pro-
ducentoberoende information till likemedelsfor-
skrivare.

Bolagets intikter uppgick under 2005 till 35,5
(34,1) miljarder kronor. Férsiljningen av like-
medel pd recept var i stort sett oférindrad under
2005, sdvil avseende volymer som omsittning.
Resultat efter finansnetto (fore skatt) uppgick
till 290 (282) miljoner kr. Det positiva resultatet
uppndddes tack vare en god férsiljning under
andra halvaret 2005, en dimpad kostnadsutveck-
ling under det sista kvartalet samt ett intensivt
effektiviserings- och produktivitetsarbete. Apo-
teket limnade for verksamhetsiret 2005 en ut-
delning pa 70 miljoner kronor.

Sverige ir det enda land inom OECD som har
monopol pd apoteksverksamheten. I syfte att ga-
rantera en fortsatt siker och trygg likemedels-
forsorjning, oka tillgingligheten och servicegra-
den samt att 6ka prispressen pd likemedel har
regeringen f6r avsikt att avveckla apoteksmono-
polet och inféra nya regler for detaljhandel med
likemedel. Lagen (1996:1152) om handel med
likemedel bor dirfér dndras s att det gors moj-
ligt fér var och en som beviljas tillstind av
Likemedelsverket att bedriva detaljhandel med
sdvil receptfria som receptbelagda likemedel.
For detta dandamdl avser regeringen att Ater-
komma med férslag.

Tabell 3.31 Ekonomisk oversikt for Apoteket AB

Miljoner kronor

2001 2002 2003 2004 2005
Resultat efter finansiella poster -144 31 197 282 290
Eget kapital 1611 1648 1855 2518 2632
Utdelning 0 100 117 100 70
Rantabilitet pa eget kapital, % neg. 0,7 19,7 9,4 78
Medelantalet anstalla 10 600 10 827 10 886 10 856 10914

50



PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

4 Politikomrade Folkhéalsa

4.1 Omfattning

Folkhilsopolitikens sektorsdvergripande karak-
tir innebir att ansvaret {6r de statliga insatserna
pa folkhilsoomridet ir férdelat mellan departe-
menten 1 Regeringskansliet. Statens folkhilso-
institut, Smittskyddsinstitutet och Socialstyrel-
sen dr myndigheter som har centrala uppgifter
inom folkhilsoomrddet genom att vara kun-
skapscentrum inom omridet, genom nationell
uppfoljning och utvirdering sdvil av folkhilsans
utveckling som av insatser inom folkhilsoomri-
det och genom tillsyn och epidemiologisk be-
vakning. Institutet f6r psykosocial medicin be-
driver och frimjar forskning inom det psyko-
sociala omridet. Folkhilsoforskning finansieras
bl.a. av Forskningsridet fér arbetsliv och social-
vetenskap och av Vetenskapsridet.

Inom politikomridet ger regeringen bidrag till
forebyggande insatser mot hiv/aids, bidrag till
frivilligorganisationer och till alkohol- och nar-
kotikapolitiska insatser. Aven Alkohol- och
likemedelssortimentsnimnden ingir 1 politik-
omrédet. Politikomridet omfattar dven Sveriges
medlemsavgift till Virldshilsoorganisationen
(WHO) och Sveriges bidrag till Nordiska
hégskolan fér folkhilsovetenskap (NHV). Frin
2007 ingdr dven Sveriges andel av kostnaden for
WHO:s ramkonvention om tobakskontroll.

Inom politikomridet finns ett sirskilt ansvar
for insatser som syftar till att skapa goda forut-
sittningar f6r hilsofrimjande levnadsvanor i
befolkningen. I budgetpropositionen redovisar
regeringen insatser och resultat i forsta hand
inom dessa omriden. Hit hér exempelvis insat-
ser for att férhindra alkoholskador och narko-
tikamissbruk, minska tobaksbruket och skade-
verkningarna av éverdrivet spelande samt insat-
ser for att frimja fysisk aktivitet, goda matvanor
samt sexuell och reproduktiv hilsa. Aven smitt-
skydd och hilsoskydd ingir i1 politikomridet
samt en rad frigor av betydelse f6r samhillets
beredskap 1 hilsorelaterade frigor, frimst inom
smittskyddsomridet.
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4.2 Utgiftsutveckling

Tabell 4.1 Utgiftsutveckling inom politikomradet

Miljoner kronor

Utfall Budget Prognos Forslag Berdknat Berdknat
2005 2006 * 2006 2007 2008 2009
Anslag inom utgiftsomrade 9
14:1 Insatser mot hiv/aids och andra smittsamma
sjukdomar 62,3 153,7 1451 151,9 151,9 151,9
14:2 Bidrag till WHO 30,4 34,2 35,6 35,2 34,7 34,7
14:3 Bidrag till Nordiska hégskolan for
folkhalsovetenskap 17,8 18,1 17,7 18,3 18,7 19,1
14:4 Statens folkhalsoinstitut 134,9 127,7 141,9 126,4 128,6 131,5
14:5 Smittskyddsinstitutet 179,0 183,6 181,2 184,8 188,2 192,3
14:6 Institutet for psykosocial medicin 14,9 15,3 15,3 15,5 15,7 16,1
14:7 Folkhalsopolitiska dtgérder 76,9 113,0 111,2 111,6 101,6 91,6
14:8 Alkohol- och narkotikapolitiska atgarder 2384 249,2 2447 248,2 74,2 74,2
14:9 Alkohol- och I&kemedelssortimentsndmnden 0,0 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2
2006 09 14:10 Vaccinférsorjning 200,0 98,2 - - -
Totalt for politikomrade Folkhalsa 154,71 1085,0 991,1 892,0 139 1,5

UInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 ars ekonomiska varproposition (bet. 2005/06:FiU21) och forslag till tillaggsbudget i samband med denna proposition.

4.3 Mal

Milet f6r politikomradet ir att skapa sambhille-
liga férutsittningar f6r en god hilsa pd lika vill-
kor for hela befolkningen.

Ovanstdende mal ir beslutat av riksdagen
(prop.  2004/05:1, utg.omr. 09, bet.
2004/05:SoU1, rskr. 2004/05:114). En omfat-
tande resultatbeskrivning for folkhilsopolitiken
presenterades for riksdagen 1 maj 2006 i den
forra regeringens skrivelse Folkhilsopolitik for
jimlikhet 1 hilsa och héllbar tillvixt (skr.
2005/06:205). I budgetpropositionen beskrivs
sirskilt resultaten inom de omrdden for vilka
sirskilda medel har avsatts inom politikomradet:
alkohol, narkotika, tobak, smittskydd och spel-
beroende. I den main regeringen beddmer att
indelning i politikomriden eller mil f6r dessa
bor dndras dterkommer regeringen vid ett senare

tillfille.
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4.4 Insatser

4.4.1 Insatser inom politikomradet

Overgripande insatser

For att nd malet f6r politikomridet krivs ett
sektorsovergripande, l8ngsiktigt och mélinriktat
arbete. Det férutsitter 1 sin tur god samordning
mellan och inom samhillets olika nivier. For att
frimja samordning pd nationell, regional och
lokal nivd inrittade den férra regeringen i sep-
tember 2003 en nationell ledningsgrupp for
folkhilsofrdgor. I ledningsgruppen finns 17 stat-
liga myndigheter representerade genom sina
chefer. Den regionala och lokala nivin foretrids
av Sveriges Kommuner och Landsting. Led-
ningsgruppens ordférande har varit folkhilso-
och socialtjinstministern i den férra regeringen.



Statens folkhilsoinstitut (FHI) har de senaste
dren samarbetat med andra berérda myndigheter
for att utveckla ett system for den nationella
uppfoljningen av det nationella mélet for folk-
hilsoarbetet och for att beskriva utvecklingen. I
oktober 2005 presenterade FHI en samlad be-
skrivning av utvecklingen och av de insatser som
har vidtagits 1 den forsta folkhilsopolitiska rap-
porten.

FHI har vidare producerat flera kunskaps-
sammanstillningar och kunskapsunderlag om
metoder och strategier for folkhilsoarbetet.
Landsting och kommuner ir sirskilt viktiga mal-
grupper fér FHI:s kunskapsspridning. Till-
gingen till regionala och lokala folkhilsodata via
Internet, som Kommunala basfakta, har utveck-
lats ytterligare. FHI har dven fortsatt arbetet
med att utveckla metoder fér hilsokonsekvens-
bedémningar av politiska beslut och insatser
inom olika omriden.

Insatser inom alkoholomradet

I februari 2001 antog riksdagen en nationell
handlingsplan fér att férebygga alkoholskador
dir delvis nya riktlinjer f6r det alkoholpolitiska
arbetet pd nationell och internationell nivd fast-
stills. Huvudinriktningen fér den nationella
alkoholpolitiken har varit att stimulera utveck-
lingen av madlinriktade, strukturerade och sam-
ordnade forebyggande insatser pd lokal niva.
Under viren 2006 antog riksdagen en ny alko-
holhandlingsplan fér perioden 2006-2010 (prop.
2005/06:30,  bet.  2005/06:SoU12,  rskr.
2005/06:157). Planen bygger i huvudsak vidare
pa den férra handlingsplanen, men med storre
tonvikt pd internationella frigor.

Inom ramen f6r handlingsplanen har ett stort
antal myndigheter, intresseorganisationer och
forskare bidragit till att stirka det alkoholfére-
byggande arbetet. Alkoholkommittén har sam-
ordnat insatserna pa nationell nivd och i samspel
med kommuner och landsting stimulerat insatser
pa regional och lokal nivd. Kommittén har ocksd
ansvarat fér information och opinionsbildning
pa nationell niv4.

Kommunala samordnare och linssamordnare,
som varit verksamma 1 hela landet, har bidragit
till att utveckla en struktur foér det lokala och
regionala arbetet med alkohol- och narkotika-
prevention. P4 den nationella nivdn har insatser
for riskgrupper, som t.ex. barn till férildrar med
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missbruksproblem, stdtt i fokus liksom insatser
for att bekimpa den illegala alkoholhanteringen.

Statens folkhilsoinstitut (FHI) har intensi-
fierat sina insatser for att stirka det alkohol-
skadeforebyggande arbetet. Mojligheten att via
Internet himta uppgifter om alkoholutveck-
lingen pd nationell, regional och lokal nivd har
vidareutvecklats. I samarbete med Alkohol-
kommittén och linssamordnarna har FHI med-
verkat 1 mobiliseringen av de kommunala insat-
serna. Institutet utvirderar sirskilt en satsning i
sex forsokskommuner pd forskningsbaserade
alkohol- och narkotikaférebyggande metoder
och mobilisering av lokala aktérer.

Inom ramen fér den gemensamma nordiska
alkoholpolitiska plattform som beslutades av
Nordiska ministerridet 2004, verkade den férra
regeringen for hojda minimiskatter pd alkohol
inom EU. Den Europeiska kommissionen har
den 12 september 2006 limnat ett forslag om
inflationsupprikning av minimiskatterna pd
alkohol inom EU med 31 procent.

Tillsammans med de 6vriga nordiska linderna
har Sverige under flera &r arbetat for att det
alkoholskadeférebyggande arbetet skall ges
hégre prioritet inom EU och internationellt. I
EU har Sverige fort diskussioner med kommis-
sionen och medlemslinderna om att formulera
en gemensam strategi for frigor om alkohol och
folkhilsa. Kommissionen férvintas 1 oktober
2006 besluta om ett meddelande om att mot-
arbeta alkoholens skadeverkningar. Syftet med
strategin ir att skapa en gemensam plattform fér
att minska alkoholskadorna inom EU. Strategin
identifierar de omriden dir dtgirder pd EU-nivd
har ett mervirde och dir EU kan bidra till att
stirka medlemslindernas egna alkoholpolitiska
mnsatser.

Inom WHO har de nordiska linderna gemen-
samt tagit initiativ till ett flertal resolutioner pd
alkoholomridet med syfte att intensifiera insat-
serna mot alkoholens skadeverkningar bide pa
global nivd och inom medlemslinderna.

Insatser inom narkotikaomradet

I april 2002 antog riksdagen en nationell narko-
tikahandlingsplan. Huvudinriktningen fér hand-
lingsplanen var att mojliggora insatser for att
minska nyrekryteringen till missbruk, 3 fler
missbrukare att sluta och att minska tillgingen
pa narkotika. De aktorer som varit inblandade i
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genomfoérandet av  handlingsplanen var bla.
kommuner, landsting, linsstyrelser, frivillig-
organisationer och den av den divarande rege-
ringen tillsatta nationella narkotikasamordnaren.
Under viren 2006 antog riksdagen en ny narko-
tikahandlingsplan  f6r  perioden  2006-2010
(prop. 2005/06:30, bet. 2005/06:JuSoUl1, rskr.
2005/06:218). Den nya planen bygger 1 huvud-
sak vidare pi den férra handlingsplanen, med
fortsatta insatser for att vidareutveckla narko-
tikapolitiken.

Statens folkhilsoinstitut (FHI) har till uppgift
att f6lja, analysera och rapportera om vad som
hinder inom missbruksomridet. Dessutom ir
institutet svensk kontaktpunkt fér EU:s narko-
tikadvervakningscenter och har pa centrets upp-
drag presenterat en rapport om narkotika-
utvecklingen i Sverige. Inom ramen fér EU:s
gemensamma dtgird om tidig upptickt av nya
syntetiska droger har FHI kartlagt flera nya
damnen. FHI har vidare utvecklat nitverk och
databaser for att effektivisera datainsamlingen
rérande narkotikautvecklingen.

Sverige har under 4ret deltagit aktivt i Férenta
nationernas (FN) narkotikakommission och i
Europaridets samarbetsgrupp fér narkotika-
fragor, den s.k. Pompidougruppen. Europeiska
ridet antog i december 2004 en strategi fér nar-
kotikabekimpning inom EU fér perioden 2005
2012. En handlingsplan, pd basis av strategin,
antogs 1 juni 2005.

Insatser inom tobaksomradet

For 2005 och 2006 har sirskilda medel avsatts till
den sk. Sluta-roka-linjen vid Centrum fér
tobaksprevention och till organisationer som
arbetar med tobaksprevention.

I maj 2005 beslutade riksdagen att nationellt
genomfora Virldshilsoorganisationens (WHO)
ramkonvention om tobakskontroll, direktivet
2003/33/EG samt ministerridets rekommen-
dation 2003/54/EG om férebyggande av
rokning och en effektiv  tobakskontroll
(prop. 2004/05:118, bet. 2004/05:SoU21, rskr.
2004/05:260).

Efter riksdagens beslut om godkinnande av
WHO:s ramkonvention anslét sig Sverige till
konventionen den 7 juli och den 7 oktober 2005
tridde den 1 kraft for Sveriges del.

Den 1 juni 2005 tridde lagindringen om
rokfria serveringsmiljder 1 kraft i1 enlighet med
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den férra  regeringens proposition  Rokfria
serveringsmiljéer (prop. 2003/04:65, bet.
2003/04:S0U08, rskr. 2003/04:218). Lagind-
ringen innebir ett férbud mot rékning i restau-
ranger och pd andra serveringsstillen.

Insatser inom smittskydd och halsoskydd

Under 2005 och 2006 har Socialstyrelsen fortsatt
arbetet med att anpassa smittskyddsarbetet till
den nya smittskyddslagen. Detta innebir bl.a. att
Socialstyrelsen har gitt igenom och gallrat bland
de foreskrifter som varit knutna till den nya
lagen. Under aret har Socialstyrelsen bla. beslu-
tat om foreskrifter och allminna rdd om smitt-
spirning samt utarbetat ett meddelandeblad om
vikten av att forbittra tillgingen till testning.
Socialstyrelsen har dven inlett ett normerings-
arbete for att forbittra det svenska barnvaccina-
tionsprogrammet.

I propositionen Skydd mot internationella hot
mot minniskors hilsa (prop. 2005/06:215), som
den férra regeringen presenterade 1 september
2006, foreslds att riksdagen skall godkinna det
internationella hilsoreglementet som antogs vid
Virldshilsoorganisationens beslutande férsam-
ling 1 maj 2005 (IHR 2005). I propositionen
foreslds ocksd nédvindiga lagindringar for att
Sverige skall kunna uppfylla dtagandena i IHR
2005 fullt ut. En ny lag, lagen om skydd mot
internationella hot mot minniskors hilsa fore-
slds ersitta den nuvarande karantinslagen
(1989:290).

Hiv/aids

I propositionen Nationell strategi mot hiv/aids
och vissa andra smittsamma sjukdomar (prop.
2005/06:60) redovisas en samlad strategi for
samhillets insatser for att férebygga spridning
och minska konsekvenserna av hiv-infektion och
andra sexuellt 6verférbara och blodburna sjuk-
domar. Strategin tar sin utgdngspunkt i de utma-
ningar som samhillet stdr infor nir det giller
hiv/aids och andra sexuellt 6verforbara och
blodburna sjukdomar och de &taganden som
dterfinns 1 den deklaration som antogs i samband
med den sirskilda sessionen om hiv/aids 1 FN:s
generalférsamling 2001.

Viéren 2006 ingick staten och Sveriges Kom-
muner och Landsting en $verenskommelse om
de statliga medlen for insatser mot hiv/aids och
andra smittsamma sjukdomar.



Inom EU pégir ett kontinuerligt samarbete 1
fragor om hiv/aids. Sverige deltar i kommissio-
nens arbetsgrupp for hiv/aids, som bl.a. fungerar
som ett stdd for att genomféra kommissionens
meddelande om arbetet mot hiv/aids inom EU
samt 1 de omgivande linderna.

Antibiotikaresistens

I den férra regeringens proposition Samlad stra-
tegi mot vardrelaterade sjukdomar och antibio-
tikaresistens (prop. 2005/06:50) tydliggors vik-
ten av en god virdhygienisk standard inom
hilso- och sjukvirden samt tandvirden. Vidare
tydliggors smittskyddslikarens uppgifter 1 friga
om arbetet med vérdrelaterade sjukdomar. Stra-
tegin innehdller dven insatser inom flera politik-
omriden fér att pd olika sitt motverka fére-
komsten av antibiotikaresistenta mikroorganis-
mer. Riksdagen beslutade under vdren 2006 1
enlighet med regeringens férslag och nu pigér
arbetet med att genomféra forslagen.

Beredskap for influensapandem:i

I februari 2005 presenterade Socialstyrelsen en
nationell handlingsplan f6r beredskapsplanering
for pandemisk influensa. Beredskapsplanen revi-
deras 16pande, och for nirvarande sker en storre
revidering som vintas vara klar under hosten
2006. Som en uppféljning av den nationella
handlingsplanen presenterade Socialstyrelsen i
april 2006 en ligesrapport om landstingens pan-
demiberedskap. Socialstyrelsen leder en sam-
verkansgrupp, som bestdr av flera av de myndig-
heter som kan bli berérda vid en eventuell pan-
demi.

Socialstyrelsen har dven fitt i uppdrag av den
tidigare regeringen att tillférsikra Sverige till-
gang till vaccin mot influensa genom att sluta
avtal med ndgon eller nigra influensavaccintill-
verkare om en s.k. pandemigaranti. Vidare har en
sirskild férhandlare utrett mojligheterna att 3
till stdnd tillverkning av influensavaccin i Sverige.
Uppdraget redovisades den 31 mars 2006. En av
slutsatserna var att regeringen bor fortsitta for-
handlingarna med vissa foretag och férhandlaren
har dirfér fatt 1 uppdrag av den tidigare rege-
ringen att fortsitta férhandlingarna.

Under &ret har den tidigare regeringen avsatt
resurser for att det nationella beredskapslagret av
antivirala likemedel skall kunna utdkas. Ett for-
slag till en utkning av beredskapslagret av anti-
virala likemedel, med prioriteringar, kostnader
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och frigor om lagerhdllning, redovisades av
Socialstyrelsen 1 november 2005.

Pandemiberedskap har diskuterats vid flera
tillfillen av ansvariga ministrar inom EU, bl.a.
frdgan om ett eventuellt lager f6r EU av anti-
virala likemedel. En horisontell arbetsgrupp har
inrittats i ridet f6r frigor om figelinfluensa och
pandemiberedskap. Gruppens syfte ir att fi en
dverblick 6ver olika sektorers insatser inom om-
ridet. Det europeiska centrumet for férebyg-
gande och kontroll av sjukdomar (ECDC),
Europeiska kommissionen och WHO:s europa-
region har tillsammans upprittat en plan for att
gd igenom de nationella beredskapsplanerna 1
Europa. Smittskyddsansvariga myndigheter 1i
EU:s medlemsstater méts regelbundet i kom-
missionens hilsosikerhetskommitté och disku-
terar bl.a. de nationella handlingsplanerna.

Insatser inom spelberoendeomradet

Sirskilda medel for insatser mot spelberoende
har avsatts sedan 1997.

Sedan 1999 har en méjlighet for spelberoende
och deras anhériga att via telefon f omedelbar
hjilp funnits genom den nationella stddlinjen.
Frin den 1 juli 2004 ir telefonnumret till st5d-
linjen tryckt pd de lotter som distribueras av
ATG och AB Svenska Spel. Under 2005 besva-
rades nirmare 2 300 stod- och informations-
samtal. Till stédlinjen har knutits ett forsknings-
och utvecklingsprojektet med Internetbaserad
sjilvhjilp.

Stdd har utgitt till Spelberoendes riksférbund
och négra fristdende lokala kamratféreningar.

Statens folkhilsoinstitut stédjer projekt i
Stockholm, Géteborg och Malmé som utvecklar
oppenvard for personer med spelproblem och
deras anhériga.

Insatser for goda matvanor och d6kad fysisk
aktivitet

Nigra exempel pd insatser frin den forra rege-
ringen, relaterade till Statens folkhilsoinstituts
(FHI) och Livsmedelsverkets underlag till hand-
lingsplan f6r goda matvanor och oékad fysisk
aktivitet, har varit ett antal uppdrag till berérda
myndigheter. Syftet med underlaget tll hand-
lingsplan var att férbittra férutsittningarna for
goda matvanor och fysisk aktivitet. Ddvarande
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regeringen har gett FHI, Livsmedelsverket,
Socialstyrelsen och Mpyndigheten for skolut-
veckling ett antal uppdrag inom omrdden som
roér goda matvanor och fysisk aktivitet.

Arbetet inom EU har varit intensivt med olika
aktiviteter bl.a. kopplade till Europeiska kom-
missionens  diskussionsdokument  (gronbok)
Frimja goda kostvanor och motion: En europe-
isk dimension 1 arbetet for att forebygga over-
vikt, fetma och kroniska sjukdomar, som pre-
senterades av kommissionen i1 december 2005.
Sverige har sint sitt yttrande om grénboken till
kommissionen och bla. lyft fram vikten av tvir-
sektoriella insatser och att gora insatser tidigt for
att paverka den uppvixande generationen. Aven
EU:s plattform, frimst ett forum for industrin,
om fetma och 6vervikt ir viktig for att utbyta
erfarenheter om &vervikt.

WHO planerar att hilla ett ministerméte om
overvikt och fetma i november 2006. Aven inom
Nordiska ministerrddet pigdr en process inom
omridet. Ministerridet har antagit en handlings-
plan f6r goda matvanor och kad fysisk aktivitet
med gemensamma mal och prioriteringar f6r det
fortsatta arbetet. Arbetet kompletterar nationella
initiativ 1 respektive land. Linderna har bla. av-
talat att samarbeta om tillsyn och forskning och
att utbyta erfarenheter.

4.4.2 Insatser utanfor politikomradet
I skrivelsen Folkhilsopolitik f6r jamlikhet 1 hilsa
och héllbar tillvixt (skr. 2005/06:205), som
dverlimnades till riksdagen i maj 2006, har den
forra regeringen redovisat statliga och kommu-
nala folkhilsoinsatser som genomférts inom en
mingd politikomriden i olika samhillssektorer
Det huvudsakliga folkhilsoarbetet bedrivs pd
regional och lokal nivd av landsting, kommuner
och frivilligorganisationer. Landstingens folk-
hilsoansvar grundar sig bl.a. pa hilso- och sjuk-
vardslagen (1982:763) och smittskyddslagen
(2004:168). Kommunernas  folkhilsoarbete
grundar sig pd lagar som ror flera kommunala
verksamheter, t.ex. alkohollagen (1994:1738),
tobakslagen (1993:581), miljobalken (1998:808),
och livsmedelslagen (1971:511).
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Nir det giller alkohol-, narkotika-, dopnings-
och tobaksomridena har polisen och tullen en
nyckelroll f6r att minska tillgingen till narko-
tika, illegal alkohol, dopningsmedel och smug-
gelcigaretter.

Bland den foérra regeringens insatser for att
frimja hilsan betriffande goda matvanor och
okad fysisk aktivitet kan nimnas statens stod till
friluftsorganisationerna om ca 25 miljoner kro-
nor per ar.

Genom en sirskild satsning pd idrotten, det
s.k. Handslaget, tillférde divarande regeringen
idrottsrorelsen en miljard kronor under fyra ar
under forutsittning att idrottsrorelsen bl.a. fort-
sitter och intensifierar sitt arbete for att nd nya
grupper av frimst barn och ungdomar och iven
arbetar alkohol- och narkotikaférebyggande.

Inom hilso- och sjukvirden har intresset ¢kat
for fysisk aktivitet, mycket tack vare arbetet med
fysisk aktivitet pd recept och fysisk aktivitet i
sjukdomsprevention och sjukdomsbehandling.
Det finns dock stora regionala skillnader. Utvir-
deringar av fysisk aktivitet pd recept dr under
publicering och resultaten ir mycket positiva,
bla. nir det giller deltagarnas f6ljsamhet och att
virdcentralerna ger allt fler recept pd fysisk akti-
vitet.

4.5 Resultatredovisning

En omfattande resultatredovisning fér folk-
hilsopolitiken presenterades fér riksdagen i maj
2006 1 den foérra regeringens skrivelse Folkhilso-
politik foér jimlikhet i hilsa och hallbar tillvixt
(skr. 2005/06:205).

4.5.1 Folkhdlsans utveckling
Forbittringar 1 hilsa kan mitas bl.a. genom 6kad
medellivslingd och minskad risk f6r en for tidig

dod.



Diagram 4.1 Medellivslangd 1983-2005
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Livslingden fortsitter att 6ka i Sverige. Ar 2005
kunde en nyfédd pojke férvintas leva 78,4 &r och
en nyfddd flicka 82,8 &r. Mellan 1970 och 2005
har den férvintade medellivslingden vid fodel-
sen 6kat med 5,7 ir f6r kvinnor och 6,2 ir for
man.

Den stora nedgdngen 1 dédlighet 1 hjirt-kirl-
sjukdomar ir den frimsta forklaringen till 6k-
ningen av medellivslingden. Aven risken for att
insjukna i hjirt-kirlsjukdom har minskat under
1990-talet vilket med storsta sannolikhet kan
forklaras av forindrade levnadsvanor, frimst
minskad rékning och f6rbittrade kostvanor.

Sedan 1984 har spidbarnsdédligheten halve-
rats. Ar 2005 var den 2,4 déda under forsta lev-
nadsdret av 1 000 levande fédda barn under 1 ars
alder.

Det finns tecken pd simre hilsoutveckling,
t.ex. nir det giller virk och sjilvrapporterad psy-
kisk ohilsa. Psykisk ohilsa i form av oro, dngslan
och &ngest har sedan borjan av 1990-talet 6kat i
befolkningen efter en minskning under 1980-
talet. Ar 2005 uppgav 24 procent av kvinnorna
och 13 procent av minnen att de upplevde
sddana besvir. Den stdrsta okningen mirks
bland kvinnor mellan 16 och 34 &r.

Enligt studien Skolbarns hilsovanor kan mot-
svarande 6kning dessutom ses for skolbarn i
3ldern 15 4r. Andelen flickor som kint sig nere
mer 4n en gdng i veckan har 6kat frdn 14 procent
1985 till 37 procent 2005 medan andelen pojkar
med motsvarande besvir har 6kat frin 5 procent
1985 till 15 procent 2005. Okningen av de psy-
kiska besviren har alltsd varit snabbast bland
barn och unga, speciellt bland flickor och yngre
kvinnor. Medan sddana besvir under 1980-talet
var mindre férekommande 1 yngre 8ldersgrupper
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in 1 ildre dr de i dag lika vanligt férekommande 1
alla dldersgrupper.

Det finns ett samband mellan sysselsittning
och hilsa samtidigt som risken ir hog for att
personer med dilig hilsa skall bli arbetslosa.
Statens folkhilsoinstituts ~enkitundersokning
Hilsa pd lika villkor och Statistiska Central-
byrins Undersokning av levnadsforhillanden
visar att personer som ir arbetslésa eller har
sjukersittning har en simre sjilvupplevd hilsa in
personer som férvirvsarbetar. Eftersom sam-
bandet mellan hilsa och sysselsittning dr dubbel-
riktat dr det svirt att avgdra om arbetslosa har en
simre hilsa pd grund av att de ir arbetslosa eller
om de idr arbetslésa pd grund av att de har en
dalig hilsa. Om arbetslshet leder till simre hilsa
ir det angeliget att minska det utanférskap som
dessa personer upplever genom att 6ka syssel-
sittningen och dirmed férbittra folkhilsan.

Diagram 4.2 Andel personer 16-84 ar som rapporterat att

de har dalig eller mycket dalig hdlsa 2005

Andel (%)

arbetslosa

yrkesarbetande

personer med
sjukerséttning

M kvinnor M mén
Kalla: Statens Folkhélsoinstituts undersékning Halsa pé lika villkor 2005

4.5.2 Alkohol

4.5.2.1 Mal

Det 6vergripande maélet f6r samhillets alkohol-
politik ir att frimja folkhilsan genom att minska
alkoholens medicinska och sociala skadeverk-
ningar. Milet skall nds genom insatser for att
minska den totala alkoholkonsumtionen och
mot skadligt dryckesbeteende, med hinsyn
tagen till skillnader 1 livsvillkor hos flickor, poj-
kar, kvinnor och min (prop. 2005/06:30, bet.
2005/06:S0U12, rskr. 2005/06:157).
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Indikatorerna som anvinds fér att bedéma
resultatet ir total alkoholkonsumtion och déds-

fall i alkoholrelaterad sjukdom eller skada.

4.5.2.2 Resultat

Diagram 4.3 Skattning av den totala alkoholkonsumtionen

2000-2005, per invénare 15 ar och éldre

Liter 100 % alkohol

2000 2001 2002 2003 2004 2005

OIReg. konsumtion E Resandeinforsel CIHemtillverkning M Smuggling
Kalla: SoRAD, Stockholms universitet

Under de senaste tio dren (1995-2005) har den
drliga alkoholkonsumtionen bland personer som
dr 15 r eller dldre 6kat med 31 procent 1 Sverige,
frdn 7,8 ull 10,2 liter ren alkohol per person.
Okningstakten mattades dock av under 2004
och en viss nedgdng noterades for 2005. Under
2006 sker en fortsatt nedgdng enligt preliminira
siffror.

Okningen fram till 2004 orsakades frimst av
oregistrerad alkohol, speciellt resandeinforsel
och smuggling. Nedgdngen beror pd en minskad
resandeinforsel, vilket tillsammans med en fér-
siljningsdkning pd Systembolaget innebir en
okning av den registrerade konsumtionens andel
av totalkonsumtionen frin 62 till 65 procent.
Men fortfarande dr andelen betydligt ligre dn de
75 procent som foreldg vid 1990-talets mitt.
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Diagram 4.4 Alkoholkonsumtionen 1995, 1996, 1998 och

2000-2005: totalt och per alkoholdryck, registrerad plus
skattningar av oregistrerad alkoholkonsumtion

0 T T T T T T T T
1995 1996 1998 2000 2001 2002 2003 2004 2005

Antal liter 100 % alkohol per invanare 15 ar och aldre

D Sprit OVin M Starkdl E Folkal

Kélla: SoRAD, Stockholms universitet

Det bér ocksd uppmirksammas att den generella
dkningen av alkoholkonsumtionen sedan mitten
av 1990-talet giller vin och starkol. Vinkonsum-
tionen omriknat 1 hundraprocentig alkohol har
okat med nistan 80 procent. Starkélskonsum-
tionen har i det nirmaste férdubblats till en nivd
pd 3,1 liter per person. Spritkonsumtionen har
legat nistan konstant pd en nivd pd ca 2,6 liter
per person. Folkélskonsumtionen dr den enda
delen av totalkonsumtionen som minskat och
ligger i dag pa ca 0,7 liter per person.

Intensivkonsumtionen ir som storst bland
min 1 dldersgruppen 20-25 &r och bland kvinnor
1 8ldersgruppen 18-19 &r. Bland 16-3ringar har
flickornas konsumtion kommit i kapp pojkarnas.
En trolig forklaring dr att antalet flickor som
dricker mycket har blivit fler. Alkoholutveck-
lingen fér unga pojkar har de senaste dren ten-
derat att vara mer &terhdllsam. Det finns stora
regionala skillnader i Sverige nir det giller
genomsnittskonsumtionen av alkohol bland ele-
ver 1 drskurs 9. Alkoholkonsumtionen ir storre i
Skéne lin jimfért med ovriga landet. Ligst ir
konsumtionen i norra Sverige. Pojkarnas kon-
sumtion ir stdrre in flickornas i alla regioner,
men i Skéne dricker flickorna mer dn vad poj-
karna gor 1 Stockholms lin och i norra Sverige.
Undersokningen visar ocksd att det dr vanligare
med erfarenheter av smuggelsprit i Skdne och av
hembrint i de norra och mellersta delarna av
Sverige.



Diagram 4.5 Antal alkoholrelaterade dédsfall 1993-2003
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1000
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Kalla: Socialstyrelsen, EpC

De senaste tillgingliga siffrorna éver dédligheten
(fr8n 2003) aterspeglar inte den kraftiga kon-
sumtionsdkningen under senare 3r. Detta kan
bero pd en efterslipning 1 effekterna av alkohol-
konsumtionsékningen i samhillet, samt att det
inte finns ndgra tillgingliga data for de senaste
dren.

Konsekvenserna av alkoholmissbruk kan
miitas 1 form av dédsfall med alkoholdiagnos. En
fjirdedel av alla dodsfall i1 ldrarna 20-49 &r kan
relateras till alkohol.

Under perioden 1992-2003 steg den alkohol-
relaterade dédligheten med drygt 21 procent fér
kvinnor. Ar 1992 dog 349 kvinnor av alkoholre-
laterade skador och 2003 var motsvarande siffra
423 kvinnor. Under samma period har ménnens
alkoholrelaterade dédlighet varit konstant.

4.5.2.3 Analys och slutsatser

Under de senaste dren har en rad férindringar
dgt rum i var omvirld. Spritskatten har successivt
sinkts kraftigt 1 vdra nirmaste grannlinder och
den 1 januari 2004 togs inférselbegrinsningarna
pa alkohol bort. Den 1 maj 2004 utkades Euro-
peiska unionen (EU) med de nya medlemslin-
derna. I v8r omedelbara nirhet har de baltiska
linderna och Polen blivit medlemmar 1 EU.
Alkoholpriserna i dessa linder dr visentligt ligre
in i Sverige, exempelvis ir priset pd spritdrycker i
Estland ca 60 procent ligre 4n 1 Sverige. Kon-
sumtions6kningen de senaste tio dren dr bide ett
resultat av de ovan angivna férindringarna och
av svenskarnas nirmande till andra linder i vir
nirhet. Minniskor och varor rér sig éver grinser
pa ett helt annat sitt dn tidigare och den snabba
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utvecklingen av kommunikationstekniken har
bidragit till att olika linders livsstilar blivit allt-
mer lika varandra. Det giller ocksd alkohol-
vanorna.

Vidare kan nimnas att Europeiska kommis-
sionen stimt Sverige infér EG-domstolen, varvid
kommissionen gor gillande att Sverige brutit
mot EG-foérdraget genom att hindra privatinfér-
sel av alkoholdrycker genom oberoende mellan-
hand. T det s.k. Rosengren-médlet har Hogsta
domstolen, 1 ett mil angdende férverkande av
beslagtaget vin, funnit det nédvindigt att in-
himta ett férhandsavgérande frin EG-domsto-
len i frigan huruvida det svenska principiella f6r-
budet fér en privatperson att sjilv importera
alkoholdrycker, i annat fall in d& han sjilv med-
foljer transporten som resande, stdr i dverens-
stimmelse med EG-férdraget. Sedan general-
advokaten den 30 mars 2006 meddelade ett f6r-
slag tll avgérande 1 méilet C-170/04, beslutade
EG-domstolen att omférdela mélet till domsto-
lens stora avdelning. Muntlig férhandling i mélet
igde rum den 19 september 2006. Det ir inte
kint nir generaladvokaten férvintas limna sitt
forslag till avgérande.

4.5.3 Narkotika

4.5.3.1 Mal

Det évergripande mélet fér den svenska narko-
tikapolitiken ir ett narkotikafritt samhille (prop.
2005/06:30, bet. 2005/06:JuSoUl, rskr.
2005/06:218). Indikatorn som anvinds for att
bedéma resultatet ir sjilvrapporterad narkotika-
anvindning.

4.5.3.2 Resultat

Enligt Centralférbundet fér alkohol- och nar-
kotikaupplysning, som varje &r genomfér skol-
vaneundersokningar, har narkotikaanvindningen
bland ungdomar i arskurs 9 okat successivt
under andra halvan av 1990-talet och bérjan av
2000-talet, vilket diagram 4.5 visar. Som hogst
var det &r 2001, di 10 procent av pojkarna och
9 procent av flickorna angav att de anvint narko-
tika. Direfter sjonk narkotikaanvindningen, och
sedan 2003 har andelen varit 7 procent fér bida
kénen. Andelen ménstrande 18-ariga min som
provat narkotika har, fér forsta gdngen pd 15 ir,
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minskat och ir ligre 4n foregiende ar. Ar 2004
hade 15,3 procent provat narkotika, jimfért med
18 procent 2002. Andelen elever i drskurs 9 och
bland ménstrande som ndgon ging har anvint
anabola steroider har legat p ca 1 procent sedan
1994. Enligt tillgingliga data kan antalet perso-
ner med tunga missbruksproblem beriknas vara
26 000.

Diagram 4.6 Andel elever i arskurs 9 samt andel
monstrande som uppgett att de ndgon gang anvint
narkotika 1997-2005

14 +
12 +

Andel (%)

o N &~ o o
T

1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005

Flickor i 4k 9 s=pojkarjak9 - - - - - Minstrande

Kalla: CAN

Undersokningar visar att en 6vervildigande
majoritet av svenska folket inte befattar sig med
nigon form av narkotika. Det finns ocksi en
bred folklig och politisk uppslutning kring en
restriktiv narkotikapolitik. Ndgon legaliserings-
debatt liknande den som bedrivs i flera andra
europeiska linder férekommer inte 1 Sverige.

Det ir forhillandevis fi unga minniskor som
experimenterar med narkotika. Det ir lingt fler
som tar avstind frin in som féresprikar anvin-
dande av droger, dtminstone i jimférelse med de
flesta andra EU-linderna. Det giller dock att 3
ner andelen ytterligare och att vidmakthilla den
avvisande hdllningen bland véra unga.

4.5.3.3 Analys och slutsatser

Tillgingen pd narkotika har ¢kat 1 virlden, pri-
serna har sjunkit och rorligheten 6ver grinserna
har 6kat. Detta innebidr nya utmaningar fér nar-
kotikapolitiken.

Det internationella samarbetet inom FN och
Europaridet samt inom EU ger Sverige en moj-
lighet att férbittra samarbetet mellan olika lin-
ders polis- och tullmyndigheter for att bekimpa
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den illegala narkotikahandeln. Aven nir det
giller insatser som syftar till att minska efter-
frigan pd narkotika samarbetet inom EU och det
internationella samarbetet utvecklats. Det ir
angeliget att Sverige dven fortsittningsvis har en
framtridande roll 1 detta samarbete fér att
kraftfullt driva frigan om ett narkotikafritt sam-

hille.

4.5.4 Tobak
4.5.4.1 Mal

Malet f6r samhillets insatser inom tobaksomr3-
det dr att minska tobaksbruket (prop.
2002/03:35, bet. 2002/03:SoU7, rskr.
2002/03:145). Indikatorn som anvinds for att
bedéma resultatet ir sjilvrapporterat tobaks-

bruk.

4.5.4.2 Resultat

Sverige ir ett av {4 linder 1 Europa som uppnitt
Virldshilsoorganisationens mal pd tobaksomri-
det att minst 80 procent av befolkningen skulle
vara rokfri 8r 2000. Sedan 1990-talet har rok-
ningen minskat pitagligt 1 alla grupper.

Diagram 4.7 Andel dagligrokare fordelat pa kén och alder

1992-2005

35

Andel (%)

0 t t t t t
1992/93  1994/95  1996/97  1998/99  2000/01  2002/03

2004/05

16-24 ar kvinnor === 16-24 ar man
------ 25-44 ar kvinnor — — — 25-44 &r man
45-64 ar kvinnor 45-64 r man

Kalla: SCB, Undersokningarna av levnadsforhallanden (ULF)
Minskningen har varit mer pitaglig hos min in

hos kvinnor, vilket visar sig tydligt i sdvil dlders-
gruppen 25-44 &r som 1 dldersgruppen 45-64 &r.



Sedan 2001 har andelen rékare bland bide
pojkar och flickor minskat. Minskningen ér tyd-
ligast bland pojkar. 30 procent av flickorna som
2004 gick i drskurs 9 uppgav att de rokte i ndgon
utstrickning. Motsvarande andel bland pojkarna
var 18 procent. Av flickorna var 15 procent dag-
ligrokare och av pojkarna var motsvarande siffra
9 procent. Fér pojkar har en minskning skett nir
det giller snusning. For flickor har anvind-
ningen av snus 6kat; 2004 uppgav 8 procent av
flickorna att de snusat.

Bland kvinnor réker 18 procent och bland
min 16 procent. En allt mindre andel av de
vuxna minnen roker dagligen. Andelen rokare
var 2004/05 storst 1 ldersgruppen 45-64 ir,
21 procent, och minst bland 16-24-ringarna,
9 procent. Bland kvinnorna minskar andelen
dagligrokare under 45 &r, men i ldersgruppen
45-64 &r har andelen i stort sett varit oférindrad
under de tvd senaste decennierna. Det finns
fortfarande stora skillnader 1 rokvanor mellan
olika sociala grupper. Bland kvinnorna finns en
tendens till att dessa skillnader har 6kat de
senaste dren.

4.5.4.3 Analys och slutsatser

Det svenska tobaksarbetet bygger pd ett brett,
langsiktigt och strategiskt arbete kombinerat
med olika former av begrinsande lagstiftning.
Den opinionsbildning och samhillsdebatt som
har férekommit 1 anslutning till lagindringar har
ocksd bidragit till att pdverka forhdllningssittet
till rokning och till tobak.

Genomforandet av lagindringen om rokfria
serveringsmiljéer har enligt kommunerna som
lokal tillsynsmyndighet och Statens folkhilso-
institut (FHI) som nationell tillsynsmyndig-
het fungerat vil. Kommunerna har inrapporte-
rat fi overtridelser och FHI:s bedémning ir att
efterlevnaden dr mycket god. Redan innan rok-
forbudet inférdes hade reformen starkt stod i
den allminna opinionen. En TEMO-mitning
efter genomférandet visar att attityderna till
lagindringen blev innu mer positiva efter att
forindringen genomforts. Fore inforandet in-
stimde 85 procent i pastiendet "att alla restau-
ranger ir rokfria dr bra” — efter inférandet hade
siffran 6kat till 91 procent. Efterlevnaden ir nist
intill  hundraprocentig. Av rokarna uppger
98 procent att de alltid respekterar rokférbudet
pa restauranger.
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Utvirderingar av Sluta-Réka-Linjen visar att
verksamheten ir kostnadseffektiv och att den ir
ett nationellt tillgingligt st6d f6r minga minni-
skor som vill f3 hjilp att sluta réka.

Tobak ir delvis en reglerad vara i EU, dir det
finns ett antal EG-direktiv. WHO:s ramkon-
vention om tobakskontroll har ocksd stor bety-
delse sdvil nationellt som internationellt.

4.5.5 Smittskydd och hélsoskydd

4.5.5.1 Mal

Malet f6r samhillets smittskydd ir enligt smitt-
skyddslagen (2004:168) att tillgodose befolk-
ningens behov av skydd mot spridning av smitt-
samma sjukdomar (prop. 2003/04:30, bet.
2003/04:SoU6, rskr. 2003/04:178).

Indikatorerna som anvinds f6r att bedéma re-
sultatet dr antalet fall som varje &r uppticks av
hiv-infektion, klamydiainfektion, hepatit B, in-
fektion med meticilinresistenta gula stafylo-
kocker och campylobakter samt den arliga upp-
foljningen av det nationella barnvaccinations-
programmet.

Insatserna inom hilsoskyddsomrddet faller
inom miljébalkens mal om att frimja en hillbar
utveckling som innebir att nuvarande och kom-
mande generationer tillférsikras en hilsosam
och god miljs.

4.5.5.2 Resultat

Det epidemiologiska liget for smittsamma sjuk-
domar f6ljs upp pd nationell nivd genom den
rapportering av intriffade sjukdomsfall som gors
till Smittskyddsinstitutet enligt smittskydds-
lagen (2004:168) och genom frivillig rapporte-
ring. Anslutningen till det allminna barnvacci-
nationsprogrammet &vervakas genom &rlig in-
samling av vaccinationsstatistik frén alla barna-
vérdscentraler 1 landet.

Forekomsten av allvarliga smittsamma sjuk-
domar har, genom férebyggande insatser och ett
vil fungerande smittskyddsarbete, kunnat hillas
pd en ldg nivd i Sverige i forhdllande till ménga
andra linder. Under &ret drabbades Sverige inte
av nigra storre utbrott. Den epidemiologiska
situationen uppvisar 1 Ovrigt inte ndgra av-
gorande forindringar.
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Diagram 4.8 Antal fall av hiv-infektion som anmalts

1997-2005
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Kalla: Smittskyddsinstitutet

Spridningen av hivinfektion i Sverige har kunnat
hillas pd en internationellt sett ldg nivd. Totalt
har 7 099 personer anmilts som smittade med
hiv-infektion sedan 1985 (5 065 min och 2 034
kvinnor).

Diagram 4.9 Antal fall av klamydiainfektion som anmalts
1997-2005
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Kélla: Smittskyddsinstitutet

En uppitgiende trend for flera sexuellt dverfor-
bara sjukdomar har under flera ir noterats.
Forekomsten av syfilis minskade dock 2005 med
42 procent beroende pi en minskad inhemsk
smittspridning mellan min som har sex med
min. Diremot 6kade férekomsten av gonorré
med 22 procent under 2005 jimfért med 2004.
Klamydiainfektion ligger fortfarande pd en hog
nivd, men okningstakten har avstannat: antalet
nyupptickta fall under ret 6kade enbart med
2 procent jimfort med 2004 nir antalet fall
6kade med ca 20 procent.
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Totalt anmildes 217 fall av hepatit B (130 min
och 87 kvinnor) 2005 vilket innebir en minsk-
ning med ca 150 fall sedan 2003. Intravendst
missbruk och sexuella kontakter ir fortfarande
de dominerande smittvigarna.

Diagram 4.10 Antal fall av infektion med

meticillinresistenta gula stafylokocker som anmalts
2000-2005
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Kalla: Smittskyddsinstitutet
Fotnot: Infektion med meticillinresistenta gula stafylokocker (MRSA) blev
anmalningspliktig ar 2000.
Bakterier som utvecklat resistens mot antibiotika
har blivit ett stort problem runt om i virlden.
Meticillinresistenta gula stafylokocker (MRSA)
ir en bakterie som kan orsaka svirbehandlade
virdrelaterade sjukdomar. Aven om férekoms-
ten av infektioner med MRSA fortfarande ir lig
1 Sverige 1 jimforelse med andra europeiska lin-
der okade antalet fall med 30 procent mellan
2004 och 2005, fran 709 till 1 010 fall.
Campylobakter ir en livsmedelsburen bakte-
rie som kan orsaka krikningar, diarréer och 1 all-
varliga fall férlamning. Efter fem &rs uppdt-
gdende trend under perioden 1997-2001 har det
totala antalet fall av campylobakter stabiliserats.
Under 2000-talet minskade vaccinations-
graden av missling, pdssjuka och réda hund.
Statistiken fér de senaste &ren tyder dock pd att
denna trend har brutits och 2005 var ticknings-
graden dter ca 95 procent.

Pandemiberedskap

De &tgirder som vidtagits i Sverige med anled-
ning av figelinfluensan (H5N1) har varit fram-
gangsrika och dirmed har risken f6r smittsprid-
ning av figelinfluensa tll minniskor varit
mycket liten. Myndigheterna har samarbetat
genom den nationella pandemigruppen. Grup-
pen har koordinerat beredskapsfrigor samt vid-



tagit en rad 4tgirder som gemensam informa-
tionstjanst till allminheten, gemensam webb-
plats och koordinerade informationsinsatser.

Den kartliggning av beredskapen p4 lokal och
regional nivd som Socialstyrelsen genomfért
visar att landstingen har byggt upp sin planering
infor en eventuell pandemi och att samtliga
landsting har beredskapsplaner infér en pan-
demi.

Inom EU har aktiviteten varit hég vilket bla.
har resulterat i en férstirkning av existerande
nitverk, samordning av nationella pandemipla-
ner och koordinering av kommunikationsinsat-
ser. Aven pi den internationella nivin har arbetet
lett till en f6rstirkt samordning.

4.5.5.3 Analys och slutsatser

Forekomsten av allvarliga smittsamma  sjuk-
domar har, genom férebyggande insatser och ett
vil fungerande smittskyddsarbete, kunnat hillas
pa en ldg nivd 1 Sverige 1 férhillande till minga
andra linder. I nuliget har de statliga aktérerna
férmatt hantera de utmaningar som funnits pd
smittskyddsomrddet, bdde nyupptickta sjuk-
domar som t.ex. svir akut respiratorisk sjukdom
(sars) eller figelinfluensa och lingsiktiga hilso-
hot som t.ex. resistensutveckling. Det ir emel-
lertid nédvindigt att ha en beredskap for f6rind-
ringar 1 karaktiren eller spridningen av smitt-
samma sjukdomar som gor att dessa pd nytt kan
bli ett allvarligt hot mot befolkningen 1 Sverige.
Det finns dven tecken pd en oroande utveckling i
frdga om spridningen av hivinfektion och andra
sexuellt overférbara infektioner samt sprid-
ningen av resistenta bakterier inom hilso- och
sjukvdrden och i 6vriga samhillet vilket visar att
det dr nédvindigt med en beredskap inom smitt-
skyddsomridet.

Spridningen av figelinfluensa har lett till
storre uppmirksamhet pd frigan om vilka méj-
ligheter Sverige har att vid influensapandemier
skydda befolkningen med vacciner och andra
likemedel. Den svenska vaccinmarknaden ir
liten och ir helt beroende av import av influensa-
vaccin. Nigon svensk statlig produktion av
vacciner finns inte. I avsaknad av vaccin i den
svenska epidemins inledning miste forberedelse-
arbetet fokuseras pd de dtgirder som kan vidtas
for att lindra effekterna av en eventuell smitt-
spridning i befolkningen och konsekvenserna for
viktiga samhillsfunktioner.
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4.5.6 Spelberoende
4.5.6.1 Mal

Malet fér samhillets insatser mot spelberoende
ir att minska skadeverkningar av 6verdrivet
spelande (prop. 2002/03:35, bet. 2002/03:SoU7,
rskr. 2002/03:145).

4.5.6.2 Resultat

Spelandet 1 Sverige har, sett 1 relation till dispo-
nibel inkomst, legat pa en relativt konstant niva.
Tillforlitliga data om utvecklingen av spelpro-
blem for hela befolkningen finns dnnu inte. En-
ligt Statens folkhilsoinstituts (FHI) nationella
folkhilsoenkit frin 2005 har ca 5 procent av
minnen och 2 procent av kvinnorna riskabla
spelvanor. Riskabla spelvanor var vanligast bland
yngre min och ildre kvinnor. De férekom oftare
bland personer med kort utbildning och bland
dem som varit ekonomiskt utsatta dn bland dem
med lingre utbildning och dem som inte varit
ekonomiskt utsatta. En uppféljning av foérhdl-
landena 1 de orter, dir det finns kasinon, visar en
okning av personer med spelproblem 1 Malmé
men inte i Sundsvall eller i kontrollorten
Karlstad. Effekterna av introduktionen av AB
Svenska Spels webbplats for nitpoker f6ljs
genom enkitundersékningar varje minad. Den
undersékning om befolkningens spelvanor som
planeras att genomféras 2007 bedéms kunna ge
okade kunskaper om den senaste utvecklingen.

4.5.6.3 Analys och slutsatser

Det intensifierade arbetet med att minska skade-
verkningarna av 6verdrivet spelande har visat att
det dr mojligt att pd ett konstruktivt sitt for-
stirka de sociala och hilsomissiga aspekterna av
spel om pengar.

Lotteriutredningen har 1 sitt slutbetinkande
Spel 1 en forinderlig virld (SOU 2006:11) be-
handlat frigan om marknadsféringens paverkan
pa efterfrigan pa spel och problemspelandets ut-
veckling, och limnat vissa férslag till férind-
ringar av regleringen. Betinkandet dr under be-
redning.

De senaste &rens forstirkning av resurserna
till insatser mot spelberoende har bidragit till att
Sverige har foérbittrat mojligheterna att lita
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sociala skyddshinsyn fi en framtridande roll i
spelpolitiken. Sverige ir ett av de linder 1 Europa
som har kommit lingst i ett systematiskt arbete
pa detta omride.

4.6 Revisionens iakttagelser
Riksrevisionen (RiR) har inom politikomridet
inte limnat nigra effektivitetsrapporter eller
revisionsberittelser med invindning. Ingen
myndighet inom politikomradet har fitt invind-
ningar frin RiR, vilket innebir att rsredovis-
ningarna fér 2005 i allt visentligt varit ritt-
visande och upprittats 1 enlighet med gillande
regler.

RiR har i ett antal effektivitetsrapporter
granskat de statliga bolagen. Systembolaget AB

omnimns i f6ljande rapporter:

Statliga bolags drsredovisningar (RiR 2005:29)

I rapporten Statliga bolags drsredovisningar (RiR
2005:29) som limnades till den divarande rege-
ringen 1 december 2005 granskade RiR tolv stat-
liga bolags &rsredovisningar, diribland System-
bolaget AB. Granskningen avsig 1 huvudsak hur
vil bolagens rapportering féljer gillande lag, god
redovisningssed och regeringens riktlinjer. Nir
det giller arsredovisningarnas finansiella delar
hiller de granskade bolagen en kvalitet vil 1 nivd
med jimférbara bérsnoterade bolag. Kvaliteten
pa bolagens redovisning av sina samhallsuppdrag
varierar dock. Regeringen hinvisar 1 &vrigt i
denna del till utgiftsomride 24, avsnitt 3.12.2
Regeringens redogérelse med anledning av Riks-
revisionens iakttagelser avseende statligt dgda
bolag.

Skydd mot korruption i statlig verksambet
(RiR 2006:8)
RiR limnade i mars 2006 rapporten Skydd mot
korruption 1 statlig verksamhet (RiR 2006:8).
RiR kompletterar med denna rapport rapport-
serien Skydd mot mutor som 6verlimnades till
den d&varande regeringen 2005. Granskningen
avser vilka tgirder den forra regeringen och ett
antal statliga organisationer hade vidtagit fér att
skydda statliga myndigheter och bolag mot kor-
ruption.

RiR rekommenderar i rapporten att ett for-
tydligande av regelverket Gvervigs si att det
framgdr att ledningen fér en statlig verksamhet
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har ett uttalat ansvar for att skydda verksam-
heten mot korruption samt att ledningarna for
statlig verksamhet fir i uppdrag att genomfora
riskanalyser. RiR kommenterar att Systembola-
get AB sedan 2000 genomfért riskanalyser pd
ledningsnivd som ocks3 innefattar risk fér mutor
och annan otillborlig paverkan. Sedan man efter
&r 2000 upptickte misstinkta mutor vid System-
bolaget har ledningen genomfort &tskilliga
tgirder for att motverka, uppticka och for-
hindra en eventuell férekomst av mutor och
annan otillbérlig pdverkan. RiR nimner bland de
mer visentliga dtgirderna foljande:

— inférandet av en internkontrollfunktion,

~ inférande av en analysgrupp med verktyg for
att uppticka avvikande férsiljningsbeteen-
den,

- nya inkopsvillkor fér leverantérer som
inkluderar regler fér kontakter mellan leve-
rantdrer och anstillda vid Systembolaget,

~ inrittande av en funktion med rapportering
av riskanalyser till bolagets styrelse,

—  permanentning av en s.k. whistle-blowfunk-
tion med mdjlighet f6r anstillda till anonym
rapportering om misstankar om otillborlig
paverkan.

Flertalet av Systembolagets tgirder kan enligt
RiR ha samma syfte och motsvarar de rekom-
mendationer som RiR har limnat 1 sina gransk-
ningar av andra statliga bolag och myndigheter.
Systembolagets arbete for att ytterligare stirka
skyddet mot korruption fortgdr. Regeringen
hinvisar 1 vrigt i denna del till utgiftsomrade 24,
avsnitt  3.12.2 Regeringens redogérelse med
anledning av Riksrevisionens iakttagelser avse-
ende statligt igda bolag.

Vad och vem styr de statliga bolagen?

(RiR 2006:11)

I rapporten Vad och vem styr de statliga bola-
gen? (RiR 2006:11) som limnades i maj 2006
granskade RiR formerna fér regeringens styr-
ning av 41 av de statliga bolagen, diribland Sys-
tembolaget AB. Det finns enligt RiR betydande
variationer 1 den formella styrningen av de stat-
liga bolagen. Socialdepartementets styrmng och
forvaltnmg av Systembolaget beskrivs 1 rap-
porten i positiva ordalag. Bland annat framhéller
RiR att Systembolaget ir ett av de tvd statliga
bolag med sirskilda samhillsintressen som p4 sin
bolagsstimma fattat beslut om att anta dgarens



styrdokument. Stimmobeslutet innebir att styr-
dokumenten ir aktiebolagsrittsligt bindande.
Regeringen hinvisar 1 6vrigt 1 denna del tll ut-
giftsomride 24, avsnitt 3.12.2 Regeringens redo-
gorelse med anledning av Riksrevisionens iaktta-
gelser avseende statligt 4gda bolag.

Statliga bolag och offentlig upphandling
(RiR 2006:15)
I rapporten Statliga bolag och offentlig upp-
handling (RiR 2006:15) som limnades i maj 2006
redovisar RiR sin granskning av om regeringen
och tillsynsmyndigheten Nimnden for offentlig
upphandling (NOU) har férsikrat sig om att de
statliga bolag som omfattas av lagen (1992:1528)
om offentlig upphandling (LOU) genomfér sina
inkép 1 konkurrens enligt reglerna.
Systembolaget AB fanns med p3 listan 6ver de
bolag som ingick i NOU:s regeringsuppdrag
fran 1998 att utreda om och hur statliga bolag
tillimpar LOU. NOU tog dock inte stillning till
om bolaget var att betrakta som en upphand-
lande enhet eller inte. Rapporten 6verlimnades
till den divarande regeringen 1998. Ar 1999 fick
NOU i uppdrag att géra en ny utredning av de
bolag dir NOU:s bedémning inte &verens-
stimde med bolagens. NOU gor inte heller i
detta uppdrag nigon bedémning av Systembola-
get. Rapporten éverlimnades till den ddvarande
regeringen 2000. Regeringen hinvisar 1 6vrigt 1
denna del dll utgiftsomride 24, avsnitt 3.12.2
Regeringens redogorelse med anledning av Riks-
revisionens iakttagelser avseende statligt dgda
bolag.

4.7 Politikens inriktning

Folkhilsopolitiken skall fokusera pd att mot-
verka orsakerna till ohilsa och att stirka faktorer
som frimjar god hilsa. Det ir sirskilt angeliget
att forbittra medborgarnas mojligheter och
motivation att sjilva ta ett storre ansvar for sin
hilsa, och att bygga hilsoskapande sambhills-
strukturer samt att férebygga ohilsa. Hilso- och
sjukvirdens férebyggande arbete och behovet av
en vil fungerande primirvird méste lyftas fram.
Hilsovinsterna maste bli synligare. Det blir de
bland annat genom 6kad samordning av resur-
serna mellan olika huvudmin. Ett annat sitt att
synliggéra hilsovinster ir att 1 forvig bedoma
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vilka effekter beslut, insatser m.m. kan f3 for hil-
san.

Det finns ett starkt statistiskt samband mellan
sysselsittning och hilsa samtidigt som risken ir
hég for att personer med dilig hilsa skall bli
arbetslésa. Sambandet mellan hilsa och syssel-
sittning ir sdledes dubbelriktat. Det finns ocksi
studier som visar att den psykiska hilsan paver-
kas negativt av en 6vergdng mellan betalt arbete
och olika former av arbetsforlust samt positiva
effekter vid dtergdng i arbete.

Arbetsloshet dr den aspekt pd arbetslivet som
studerats mest vad giller dess samband med s&vil
kroppslig som psykisk hilsa, hilsovanor samt
dodlighet. Sirskilt sambanden med 6kad psykisk
ohilsa ir vil kartlagda. En 6versikt av nordiska
studier visar pa ett samband mellan férsimring
av den psykiska hilsan och arbetsldshetens
lingd. Lé&ngvarig arbetsloshet pdverkar hilsan
negativt pd manga sitt. Det psykiska vilbe-
finnandet forsimras, sjukvirdsutnyttjande och
likemedelskonsumtionen 6kar, unga min kon-
sumerar mer alkohol och unga kvinnor roker
mer.

Regeringens tgirder for att 6ka sysselsitt-
ningen bland unga vuxna ir viktiga for att
minska den psykiska ohilsan.

Det ir dven viktigt att minska utanférskapet
for den del av befolkningen som inte har ett ar-
bete att gd till. Ett meningsfullt arbete ir viktigt
for individens sjilvbestimmande och upplevelse
av livskvalitet och delaktighet.

Alkohol och narkotika

Aven om alkoholkonsumtionen inte lingre
tycks 6ka har den avstannat pé en forhillandevis
hég nivd. En fortsatt uppgift for folkhilso-
politiken ir dirfér att minska alkoholens
medicinska och sociala skadeverkningar.

De narkotikapolitiska insatserna skall foku-
sera pd att begrinsa bide tillgdngen till och
efterfrigan pd narkotika.

Regeringen anser att det dr angeliget att
etablera en lingsiktig struktur i det alkohol-
och narkotikaférebyggande arbetet. Alkohol-
kommittén och den nationella narkotikasam-
ordnaren kommer att avvecklas den 1 januari
2008. Regeringen har inte pa den korta tid som
statt till foérfogande hunnit utarbeta en ny
struktur och inriktning for verksamheten utan
avser att terkomma 1 frigan.
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Tobak

Under det senaste decenniet har tobakspolitiken
skirpts, med en minskande andel rokare i be-
folkningen som f6ljd. Regeringen fortsitter ar-
betet for att minska tobaksbruket.

Skatten pd cigaretter har varit densamma
sedan 1998. Skatten pd snus och tuggtobak har
varit oférindrad sedan 1997. Av folkhilsoskal ir
det viktigt att priset pd tobaksprodukter inte ir
for l3gt. Regeringen anser dirfor att det finns
skil att hoja skatten pd tobaksprodukter frin den
1 januari 2007.

Smittskydd

Forekomsten av allvarliga smittsamma  sjuk-
domar har genom férebyggande insatser och ett
vil fungerande smittskyddsarbete kunnat héllas
pa en ldg nivd 1 Sverige 1 férhillande till minga
andra linder. Det dr emellertid nédvindigt att ha
en beredskap mot férindringar 1 karaktiren eller
spridningen av smittsamma sjukdomar som gor
att dessa pd nytt kan bli ett allvarligt hot mot
befolkningen i Sverige. Att s4 ir fallet visas inte
minst av utbrotten av figelinfluensa och svir
akut respiratorisk sjukdom (sars). P4 det inter-
nationella planet kommer det reviderade inter-
nationella hilsoreglementet att fungera som ett
regelverk for hur nya allvarliga hilsohot som kan
f3 internationell spridning sisom sars eller
figelinfluensa/pandemisk influensa skall hante-
ras 1 framtiden. For att detta skall vara mojligt
behover regelverket genomféras bide pd natio-
nell och global niv4.

For att méta det hot som en influensapan-
demi kan innebira dr samarbetet inom EU samt
det internationella samarbetet av stor vikt. Lin-
ders olika begrinsningsstrategier och 3tgirder
kan f3 dterverkningar f6r andra linder.

Mojligheten att anvinda antibiotika som ett
effektivt likemedel hotas genom att bakterier 1
okande omfattning utvecklar resistens mot anti-
biotika. For att dven i framtiden kunna anvinda
antibiotika som effektiva likemedel f6r behand-
ling av bakterieinfektioner hos minniskor och
djur ir det viktigt att arbeta mot antibiotikaresi-
stens bade nationellt och internationellt.

Den 6kade forekomsten och spridningen av
hivinfektion och andra sexuellt 6verférbara
sjukdomar avspeglar dels den globala hiv-epide-
mins utveckling, dels ett okat sexuellt risk-
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beteende vilket kan gora att dven den inhemska
spridningen av hivinfektion 6kar. Sveriges arbete
mot hiv/aids baseras pd den deklaration som
antogs 1 samband med den sirskilda sessionen
om hiv/aids i FN:s generalférsamling 2001.

Spelberoende

Regeringen anser att det spelande som dger rum
pd den svenska spelmarknaden skall ske pd ett
sikert och socialt acceptabelt sitt.

Vid 6kad tillginglighet till spel 6kar ocksa det
totala spelandet 1 landet och leder dirmed till ett
okat antal spelberoende.

Framfor allt automatspel och spel pa Internet
har utvecklats kraftigt under senare ar. Genom
Internet utsitts de nationella godkinda akto-
rerna for konkurrens frin internationellt base-
rade kommersiella spelféretag. Nya spelformer
tillkommer och flertalet av dessa dr sddana som
innebir stora risker for att fler minniskor ut-
vecklar ett spelberoende.

Mot denna bakgrund anser regeringen att det
ir angeliget att 6ka insatserna mot spelberoende.

Socialutskottet foreslar 1 sitt betinkande
2005/06:SoU1 ett tillkinnagivande till rege-
ringen om spelberoende. Utskottet konstaterar
att Statens folkhilsoinstitut (FHI) i sitt forslag
till  handlingsplan  foreslir att  sirskilda
ekonomiska medel avsitts ur &verskottet frin
spelverksamheten f6r att motverka spelberoende
och minska de skadliga effekterna av éverdrivet
spelande. Utskottet finner det angeliget att
regeringen skyndsamt prévar denna modell.
Regeringen  f6ljer utvecklingen pid  spel-
marknaden och avser att dterkomma i frigan.

Samverkan inom EU och internationellt

Folkhilsan 1 Sverige pédverkas av den okade
internationaliseringen. Oppnare grinser medfor
ett okat resande och ett okat utbyte av varor
mellan linderna. Folkhilsan paverkas ocksd av de
grinsoverskridande trenderna nir det giller t.ex.
alkohol, narkotika och tobak. Sverige skall arbeta
for en mer restriktiv syn pd alkohol inom EU.
Sverige driver bide inom Virldshilsoorganisa-
tionen (WHO) och EU att arbetet med att
hantera nya allvarliga hilsohot, som sars och
figelinfluensa/pandemisk influensa, skall ges
okad prioritet. Regeringen arbetar dven aktivt



internationellt f6r att frimja det globala arbetet
mot antibiotikaresistens och kommer att aktivt
folja genomfoérandet av den resolution som pd
nitiativ av Sverige antogs av WHO véren 2005.
Ett annat omrdde inom vilket Sverige ir aktivt
internationellt dr hiv/aids.

Oversyn av utredningar

Regeringen avser att gora en dversyn av samtliga
pigiende utredningar inom politikomridet och
vid behov foresld forindringar i enlighet med
regeringens politik.

4.8 Budgetforslag

4.8.1 14:1 Insatser mot hiv/aids och

andra smittsamma sjukdomar

Tabell 5.2 Anslagsutveckling 14:1 Insatser mot hiv/aids och

andra smittsamma sjukdomar

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 62 263 sparande 0
Utgifts-
2006 Anslag 153737 ! prognos 145112
2007 Forslag 151937
2008 Berdknat 151 937
2009 Berdknat 151 937

YInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/06:FiU21) och férslag pa tillaggsbudget i samband med budget-
propositionen.

Anslagets dndamal dr att finansiera insatser mot
hiv/aids och andra smittsamma sjukdomar med
koppling till hiv/aids, t.ex. sexuellt éverférbara
och blodburna sjukdomar. Anslaget ir frimst
avsett anvindas for bidrag enligt férordningen
(2006:93) om statsbidrag till verksamhet inriktad
mot hiv/aids och vissa andra smittsamma sjuk-
domar, bidrag till ideella organisationer som
bedriver verksamhet riktad till homo- och bi-
sexuella samt transpersoner samt bidrag som
fordelas enligt en 6verenskommelse mellan sta-
ten och Sveriges Kommuner och Landsting om
vissa ersittningar inom folkhilsoomridet for
2007. Dirutéver kan medel anvindas till finan-
siering av insatser pd nationell nivd och till Gver-
gripande samordning och uppféljning m.m.
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Regeringens dvervaganden

Under 2006 har ett sirskilt rdd f6r samordning
av insatser mot hiv/aids bildats vid Socialstyrel-
sen. Ridet kommer att ta 6ver en del av de upp-
gifter som tidigare legat pd Statens folkhilso-
institut. Samtidigt kommer rddet att ges till upp-
gift att forstirka samordningen och uppfélj-
ningen av de insatser som gérs under anslaget
14:1. For att mojliggora en forstirkning av dessa
uppgifter inom ridet minskas anslaget med
1 800 000 kronor fr.o.m. 2007.

Tabell 4.3 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

14.1 Insatser mot hiv/aids och andra smittsamma
sjukdomar

Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 ' 153 737 153 737 153 737
Féréndring till foljd av:

Beslut -1 800 -1 800 -1800

Overféring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berdknat anslag 151937 151937 151937

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet ar séaledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr rege-
ringen att 151 937 000 kronor anvisas anslaget
14:1 Insatser mot hiv/aids och andra smittsamma
sjukdomar t6r 2007. Fér 2008 och 2009 beriknas
anslaget till 151 937 000 kronor per &r.

4.8.2 14:2 Bidrag till WHO

Tabell 4.4 Anslagsutveckling 14:2 Bidrag till WHO

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 30 396 sparande 11044
Utgifts-
2006 Anslag 34165 ! prognos 35 564
2007 Forslag 35165
2008 Berdknat 34 665
2009 Berdknat 34 665

Yinklusive tilliggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/06:FiU21) och forslag till tillaggsbudget i samband med denna
proposition.

Anslaget omfattar Sveriges medlemsavgift till
Virldshilsoorganisationen (WHO).

Medlemsavgiftens storlek baseras pd den
reguljira budgetens omfattning och paverkas av
den amerikanska dollarns valutakurs, som 4r den
valuta som budgeten faststills i.
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WHO:s budget bestir dels av medlemsavgif-
terna, dvs. den reguljira budgeten som faststills
av WHO, dels av frivilliga bidrag som medlems-
linderna sjilva beslutar om, och som i Sverige
kanaliseras via Styrelsen fér internationellt ut-
vecklingsarbete (Sida).

Fr.o.m. 2007 omfattar anslaget dven Sveriges
andel av kostnaden f6r WHO:s ramkonvention
om tobakskontroll.

Regeringens dvervaganden

Riksdagen godkinde i maj 2005 WHO:s ram-
konvention om tobakskontroll, som antogs av
Virldshilsoférsamlingen den 21 maj 2003. Kon-
ventionen ger stéd till enskilda linder att ut-
veckla sin nationella lagstiftning och politik och
ir en regelsamling for de omriden som péverkar
tobakskonsumtionen. For att finansiera Sveriges
andel av kostnaden f6r WHO:s ramkonvention
om tobakskontroll =~ &kas anslaget med
1 000 000 kronor 2007 och med 500 000 kronor
per &r fr.o.m. 2008. Ar 2007 omfattar Skningen
Sveriges andel av kostnaden f6r tva ar, dren 2006
och 2007.

Tabell 4.5 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, for
14:2 Bidrag till WHO

Tusental kronor

4.8.3 14:3 Bidrag till Nordiska hégskolan

for folkhdlsovetenskap

Tabell 4.6 Anslagsutveckling 14:3 Bidrag till Nordiska

hogskolan for folkhdlsovetenskap
Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 17 811 sparande 1668
. Utgifts-
2006 Anslag 18 125 prognos 17 683
2007 Forslag 18 288
2008 Beraknat 18690 °
2009 Beraknat 19139 @

!nklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/06:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med budget-
propositionen for 2007.

Motsvarar 18 288 tkr i 2007 ars prisniva.
% Motsvarar 18 288 tkr i 2007 &rs prisniva.

Anslaget omfattar Sveriges bidrag till Nordiska
hégskolan for folkhilsovetenskap (NHV), som
ir en del av Nordiska ministerridets organisa-
tion.

Nordiska ministerrdets budget for nordiskt
samarbete 2007, inklusive NHYV, faststills forst 1
november 2006 och vad respektive land skall
betala beslutas kort direfter.

Regeringens dévervaganden

Tabell 4.7 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, for

14:3 Bidrag till Nordiska hogskolan for folkhdlsovetenskap

2007 2008 2009 Tusental kronor
Anvisat 2006 ' 34 165 34 165 34 165 2007 2008 2009
Forandring till foljd av: Anvisat 2006 ' 18 125 18 125 18125
Beslut 1000 500 500 Férandring till foljd av:
Overforing till/fran andra Pris- och Ioneomrakning 2 163 565 1014
anslag
. Beslut
Ovrigt -
Overforing till/fran andra
Forslag/beraknat anslag 35 165 34 665 34 665 anslag
! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10). Ovriat
Beloppet 4r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar. g
Forslag/beraknat anslag 18 288 18 690 19139

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr rege-
ringen att 35 165 000 kronor anvisas anslaget
14:2 Bidrag ull WHO fér 2007. Fér 2008 och
2009 beriknas anslaget till 34 665 000 kronor per
ar.
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! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

%Pris— och léneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och léneomrakning.

Mot bakgrund av ovanstiende foéresldr rege-
ringen att 18 288 000 kronor anvisas under an-
slaget 14:3 Bidrag nll Nordiska hogskolan for
folkhdlsovetenskap for 2007. For 2008 beriknas
anslaget till 18 690 000 kronor och fér 2009 till
19 139 000 kronor.



4.8.4 14:4 Statens folkhalsoinstitut

Tabell 4.8 Anslagsutveckling 14:4 Statens folkhalsoinstitut
Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 134 949 sparande 46 160
. Utgifts-
2006 Anslag 127 695 prognos 141 926
2007 Forslag 126 350
2008 Beraknat 128 633 *?
2009 Beraknat 131 456 °

UInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/06:FiU21) och férslag till tillaggsbudget i samband med denna
proposition.

2 Motsvarar 126 376 tkr i 2007 &rs prisniva.
¥ Motsvarar 126 400 tkr i 2007 &rs prisniva

Statens folkhilsoinstitut (FHI) ir ett nationellt
kunskapscentrum f6ér metoder och strategier pd
folkhilsoomridet. FHI ansvarar dven for
sektorsovergripande uppféljning och utvirde-
ring av insatser inom folkhilsoomradet for till-
syn inom alkohol- och tobaksomridena och fér
bevakning och utredning av behovet av narko-
tikaklassificering av sddana varor som inte utgor
likemedel samt behovet av kontroll av varor
enligt lagen (1999:42) om férbud mot vissa
hilsofarliga varor.

Ar 2003 tillfsrdes anslaget sirskilda medel for
3terbetalning av avgifter som tagits ut i enlighet
med alkoholférordningen (1994:2046) men som
enligt Regeringsrittens domar frin december
2002 tagits ut 1 strid med gemenskapsritten.
Arbetet med &terbetalning av avgifter kan for-
vintas pigd under flera &r, bl.a. pd grund av dom-
stolsprocesser med anledning av fattade beslut.
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Budget for avgiftsbelagd verksamhet
Tabell 4.9 Offentligrattslig verksamhet

Tusental kronor

Offentlig- Intékter till Intakter Kostnader Resultat
rattslig inkomsttitel som far (intakt -
verksamhet disponeras kostnad)
Utfall 2005 3114
Prognos 2006 3100
Budget 2007 3100

Intikterna avser avgifter enligt 7 kap. 4 § alko-
hollagen (1994:1738) for prévning av ansékan
om tillverkningstillstdnd och inképstillstdnd och
for den centrala tillsynen av lagens efterlevnad.

Sérskilda bemyndiganden om ekonomiska
ataganden

FHI har finansierat och kommer iven fort-
sittningsvis att finansiera olika bestillarstyrda
forskningsprojekt. For flera av projekten upp-
rittas fleririga avtal, vilket medfor att institutet
3tar sig ekonomiska forpliktelser f6r kommande
budgetir. For att mojliggora f6r FHI att ingd
sidana avtal foresldr regeringen att riksdagen ger
regeringen ett bemyndigande enligt tabell 4.10.

Tabell 4.10 Sarskilt bemyndigande om ekonomiska ataganden
Tusental kronor

Utfall Prognos Forslag Beréknat Beraknat
2005 2006 2007 2008 2009-
Ingéende ataganden 20 215 15190 11 440
Nya &taganden 0 0 2310
Infriade ataganden -5025 -3750 -3750 -3750 —6250
Utestaende ataganden 15190 11 440 10 000
Erhallet/foreslaget bemyndigande 25000 21000 10 000
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Regeringens d6verviganden

Som ett led 1 arbetet med att genomfora lokalise-
ringar av statliga verksamheter till de lokala
arbetsmarknadsregioner som berdrs mest av for-
indringarna inom Férsvarsmaktens grundorga-
nisation, beslutade den férra regeringen i juni
2005 att FHI skulle omlokaliseras frén Stock-
holm till Ostersund. Omlokaliseringen inleddes
hésten 2005 och skall vara fullt genomford se-
nast den 1 juli 2007.

Regeringen avser att, med anledning av den
beslutade omlokaliseringen, noga félja utveck-
lingen av myndigheternas ekonomiska situation,
sd att verksamheterna lingsiktigt kan fungera
med bibeh&llen kvalitet. Regeringen avser vidare
under 2007, som tidigare aviserats, fortsitta att
kompensera flertalet myndigheter {or den
engdngspremie som en sirskild pensionser-
sittning medfér.

Socialstyrelsen har, 1 enlighet med regeringens
bedémning 1 propositionen Nationell strategi
mot hiv/aids och vissa andra smittsamma sjuk-
domar (prop. 2005/06:60) Svertagit vissa upp-
gifter som tidigare har utférts vid FHI. Fér att
bidra till finansieringen av verksamheten vid
Socialstyrelsen ~ minskas  anslaget ~ med
5500 000 kronor fr.o.m. 2007.

Tabell 4.11 Hirledning av anslagsnivan 2007-2009, fér

14:4 Statens folkhalsoinstitut
Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 ' 130 895 130 895 130 895
Féréndring till féljd av:

Pris- och loneomrékning 2 1004 3360 6 280

Beslut -5549 -5622 -5719

Overféring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berédknat anslag 126 350 128 633 131 456

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

z"Pris— och léneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och loneomrékning.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr rege-
ringen att 126 350 000 kronor anvisas under an-
slaget 14:4 Statens folkhdlsoinstitut f6r 2007. For
2008 beriknas anslaget till 128 633 000 kronor
och f6r 2009 till 131 456 000 kronor.
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4.8.5 14:5 Smittskyddsinstitutet

Tabell 4.12 Anslagsutveckling 14:5 Smittskyddsinstitutet

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 178 974 sparande 937
. Utgifts-
2006 Anslag 183 568 prognos 181 226
2007 Forslag 184 849
2008 Beraknat 188 248 *
2009 Beraknat 192314 °*

!nklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/06:FiU21) och forslag till tillaggsbudget i samband med denna
proposition.

Motsvarar 184 883 tkr i 2007 rs prisniva.

% Motsvarar 184 917 tkr i 2007 &rs prisniva.

Smittskyddsinstitutet (SMI) dr central férvalt-
ningsmyndighet med uppgift att bevaka det epi-
demiologiska liget i friga om smittsamma sjuk-
domar bland minniskor och frimja skyddet mot
sddana sjukdomar.

Budget for avgiftsbelagd verksamhet

Tusental kronor

Uppdragsverksamhet Intékter Kostnader Resultat
(intékt -
kostnad)

Utfall 2005 28 148 62 939 -34 691

(varav tjansteexport) 6%

Prognos 2006 29 000 61000 -32 000

(varav tjansteexport) 6%

Budget 2007 29000 61000 -32 000

(varav tjansteexport) 6%

SMI bedriver uppdragsverksamhet inom speciell
diagnostik  och  experimentell  biomedicin.
Inkomsterna disponeras av SMI. Den speciella
diagnostiken skall finansieras med avgifter som
ger full kostnadstickning. Mélet med full kost-
nadstickning fér den speciella diagnostiken har
inte kunnat uppnds under 2005. Den speciella
diagnostiken redovisade under &ret ett under-
skott p& 169 000 kronor, vilket ir en férbittring
av resultatet i jimférelse med féregdende &r.
Underskottet beror frimst pd fluktuationer i
antalet utférda analyser. Den experimentella
biomedicinen har medgivits undantag frdn 5 §
avgiftstorordningen vilket innebir att avgifts-
finansiering inte krivs. Underskottet fér den
experimentella biomedicinen uppgir 2005 till
34622 000 kronor. Prognosen visar dock att



intikterna beriknas kunna ticka personalkost-
nader och 6vriga kostnader under 2006.

Regeringens dvervaganden

Tabell 4.14 Hirledning av anslagsnivan 2007-2009, for

14:5 Smittskyddsinstitutet
Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 ' 183 568 183 568 183 568
Féréndring till foljd av:

Pris- och loneomrékning 2 1349 4715 8746

Beslut -68 -34 0

Overforing till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berdknat anslag 184 849 188 248 192 314

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.
z"Pris— och loneomrékningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och loneomrékning.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr rege-
ringen att 184 849 000 kronor anvisas under an-
slaget 14:5 Smuttskyddsinstitutet f6r 2007. For
2008 beriknas anslaget till 188 248 000 kronor
och f6r 2009 till 192 314 000 kronor.
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Regeringens dvervaganden

I enlighet med intentionerna i den forra rege-
ringens férvaltningspolitiska program om fort-
satt renodling av den statliga verksamheten har
Statskontoret haft i uppdrag att utreda och fore-
sld andra organisationsformer in myndighetens
for IPM. I uppdraget ingick dven att utreda
framtida former for en central expertfunktion
inom sjilvmordsomridet. Statskontorets rap-
port, som &verlimnades i december 2004, har
remissbehandlats. I budgetpropositionen for
2006 (prop. 2005/06:1 utg.omr. 9 anslag 14:6)
aviserade den forra regeringen sin avsikt att 3ter-
komma med férslag under 2006.

Regeringen anser att IPM bor avvecklas under
2007 och att verksamheten bor foras dver till
hégskolevisendet. P4 den korta tid som stdtt till
forfogande har regeringen dock inte haft méjlig-
het att ta stillning till formen for Gverférandet
av verksamheten och inte heller till formerna for
en central expertfunktion inom sjilvmords-
omridet och hur verksamheten langsiktigt skall
bedrivas. Regeringen avser att s snart som méj-
ligt presentera sitt stillningstagande och férslag
till anslagsdtgirder.

Tabell 4.16 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, for
14:6 Institutet for psykosocial medicin

Tusental kronor

4.8.6 14:6 Institutet for psykosocial 2007 2008 2009
medicin Anvisat 2006 ' 15 335 15 335 15 335
. . - Féréndring till foljd av:
Tabell 4.15 Anslagsutveckling 14:6 Institutet for
psykosocial medicin Pris- och léneomrakning 136 404 740
Tusental kronor Beslut
Anslags- Overforing till/fran andra
2005 Utfall 14 902 sparande 255 anslag
Utgifts- .
2006 Anslag 15335 ! prognos 15313 Qvrigt
2007 Forslag 154N Férslag/beraknat anslag 1541 15739 16 075
2008 Beraknat 15739 2 ! Statsbudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séaledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.
2009 Beraknat 16075 °*

Unklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/06:FiU21) och férslag till tillaggsbudget i samband med denna
proposition.

2 Motsvarar 15 471 tkr i 2007 &rs prisniva.
¥ Motsvarar 15 471 tkr i 2007 &rs prisniva.

Institutet f6r psykosocial medicin (IPM) har till
uppgift att bedriva och frimja forskning 1
psykosocial medicin. Forskningen skall vara in-
riktad pd praktisk tillimpning. IPM skall verka
for att erfarenheter och rén frén den psyko-
sociala medicinska forskningen blir kinda och
nyttiggjorda.

ZuPris— och Iéneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och léneomrakning.

Mot bakgrund av ovanstdende foresldr rege-
ringen att 15 471 000 kronor anvisas under an-
slaget 14:6 Institutet for psykosocial medicin for
2007. For 2008 beriknas anslaget till 15 739 000
kronor och f6r 2009 till 16 075 000 kronor.
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4.8.7 14:7 Folkhalsopolitiska atgarder

Tabell 4.17 Anslagsutveckling 14:7 Folkhalsopolitiska

atgarder

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 76 944 sparande 688
Utgifts-
2006 Anslag 112985 ' prognos 111153
2007 Forslag 111 585
2008 Beraknat 101 585
2009 Beréknat 91 585

YInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen for 2007.

Syftet med anslaget dr att med riktade insatser
forstirka folkhilsoarbetet inom angeligna om-
riden. Bla. fordelas stod till nykterhetsorganisa-
tioner och andra organisationer som arbetar med
alkoholskadeférebyggande verksamhet och st6d
och hyilp till personer med missbruksproblem.

Regeringens dvervaganden

Sedan 1997 har staten avsatt sirskilda medel till
insatser for att forebygga spelberoende, sedan
1999 med ett anslag pd 4 miljoner kronor per &r.
Under den férra mandatperioden avsattes dirut-
dver sammanlagt 50 miljoner kronor fér detta
indamil. Fr.o.m. 2007 6kas anslaget till 28 mil-
joner kronor per ar.

Medel frin anslaget kommer dven bla. att
fordelas till Centralférbundet f6r alkohol- och
narkotikaupplysning, till Sluta-réka-linjen, till
organisationer som arbetar med tobakspreven-
tion och till Strategigruppen f6r rationell antibi-
otikaanvindning och minskad antibiotikaresis-
tens.

Tabell 4.18 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, fér

14:7 Folkhilsopolitiska atgirder
Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006’ 112985 112985 112985
Férandring till foljd av:

Beslut -10 000 -21 400

Overféring till/fran andra

anslag -1400 -1400

Ovrigt
Forslag/berédknat anslag 111 585 101 585 91 585

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.
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Mot bakgrund av ovanstiende foreslir rege-
ringen att 111 585 000 kronor anvisas under an-
slaget 14:7 Folkhidlsopolitiska dtgirder t6r 2007.
For 2008 beriknas anslaget till 101 585 000 kro-
nor och f6r 2009 till 91 585 000 kronor.

4.8.8 14:8 Alkohol- och narkotikapolitiska

atgarder

Tabell 4.19 Anslagsutveckling 14:8 Alkohol- och

narkotikapolitiska atgirder
Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 238 423 sparande 32700
Utgifts-
2006 Anslag 249155 ' prognos 244727
2007 Farslag 248 155
2008 Beraknat 74 155
2009 Beraknat 74 155

!nklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/06:FiU21) och forslag till tillaggsbudget i samband med denna
proposition.

Anslagets dndamdl ir statlig finansiering av sir-

skilda alkohol- och narkotikapolitiska &tgirder.

Regeringens dvervaganden

For genomférande av statistiska undersékningar
av levnadsférhillanden (ULF och Barn-ULF)
under 2007  minskas  anslaget = med
1 000 000 kronor.

Tabell 4.20 Hirledning av anslagsnivan 2007-2009, for

14:8 Alkohol- och narkotikapolitiska atgirder
Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 249 155 249 155 249 155
Féréndring till féljd av:

Beslut -1000  -175000  -175000

Overforing till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/beraknat anslag 248 155 14155 74 155

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr rege-
ringen att 248 155 000 kronor anvisas under an-
slaget 14:8 Alkohol- och narkotikapolitiska dtgir-
der tor 2007. For 2008 och 2009 beriknas ansla-
get till 74 155 000 kronor per &r.



4.8.9 14:9 Alkohol- och

lakemedelssortimentsndmnden

Tabell 4.21 Anslagsutveckling 14:9 Alkohol- och

lakemedelssortimentsnamnden
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Regeringens bedomning

Tabell 4.22 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, for

14:9 Alkohol- och ldkemedelssortimentsnamnden

Tusental kronor

Tusental kronor 2007 2008 2009
Anslags- ; 1
2005 Utfall 14 sparande 78 _Anvisat 2006 210 210 210
. Utgifts- Féréndring till féljd av:

2006 Ansla 210 219

g proghos Pris- och Isneomrakning 2 2 6 11
2007 Forslag 212 Beslut
2008 Berdknat 216 *? - .

erakna Overforing till/fran andra

2009 Beraknat 221 3 anslag
YInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition f)vrigt
(bet. ZQQB/OG:FiUZI) och forslag till tilldggsbudget i samband med denna
proposition. Forslag/beriknat anslag 212 216 221

% Motsvarar 212 tkr i 207 &rs prisniva.
¥ Motsvarar 212 tkr i 207 &rs prisniva.

Alkoholsortimentsnimnden  inrittades  den
1 januari 1995 fér att sikerstilla icke-diskrimine-
ring 1 enlighet med de krav som Europeiska
kommissionen stillde inf6r Sveriges intride i EU
for att Sverige skulle kunna behdlla detalj-
handelsmonopolet pd alkohol. Samtidigt av-
skaffades 6vriga monopol inom alkoholomridet.
Nimnden, som ir oberoende, har till uppgift att
prova 6verklaganden 6ver Systembolagets beslut
att avvisa eller avféra viss alkoholhaltig dryck
frin sortimentet. Nimndens verksamhet ut-
stricktes den 15 juli 2005 till att dven omfatta
provning av 6verklaganden 6ver Apoteket AB:s
beslut om att inte lagerhlla vissa likemedel pd
lokala apotek. Dirvid dndrades namnet pa
nimnden till Alkohol- och likemedelssorti-
mentsnimnden.

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séaledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

ZuPris— och Ioneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statshudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och léneomrakning.

Mot bakgrund av ovanstdende foresldr rege-
ringen att 212 000 kronor anvisas under anslaget
14:9 Alkohol- och likemedelssortimentsnimnden
for 2007. For 2008 beriknas anslaget till 216 000
kronor och f6r 2009 till 221 000 kronor.

4.9  Ovrig verksamhet

4.9.1 Systembolaget AB

Systembolaget AB ir ett av staten heligt foretag.
Systembolaget spelar en viktig roll i den restrik-
tiva alkoholpolitiken. En central uppgift for
Systembolaget kommer att vara att uppfylla
EU:s krav pd objektiv behandling av produkter
och leverantérer.

I koncernen ingdr férutom moderbolaget Sys-
tembolaget ocks? de heligda dotterbolagen
Lagena Distribution AB, Systembolaget Fastig-
heter AB samt IQ-initiativet AB. Verksamheten
omfattar detaljhandel med alkoholdrycker. Sys-
tembolaget silde 358,6 (348,3)! miljoner liter
alkoholdrycker under 2005. Det ir en ¢kning
med 2,9 procent jimfért med 2004 Forsiljnings-
volymen av vin och starksl 6kade med 3,1 pro-
cent respektive 3,5 procent medan spritforsilj-
ningen minskade med 2,3 procent. Nettoom-
sittningen ckade under 2005 till 18 083 (17 708)
miljoner kronor frimst till f6ljd av hogre forsilj-

1 Uppgifterna inom parentes avser motsvarande data fér ir 2004.
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ningsvolymer fér vin och 6l. Resultatet fore
skatt uppgick till 513 (240) miljoner kronor.

Systembolaget hade vid &rsskiftet 411 (417)
butiker. Sjilvbetjiningsbutikerna stir fér 76 pro-
cent av Systembolagets omsittning och 76 pro-
cent av totala antalet kundbesok.

Tabell 4.23 Ekonomisk dversikt for koncernen de senaste
fem &ren

Miljoner kronor
2005 2004 2003 2002 2001
Nettoomsattning 18083 17708 18985 19132 18241

Resultat efter 513 240 202 202 197
finansiella poster
Eget kapital 1989 1749 1348 1409 1348

Rantabilitet pa 18,9% 11,5% 98% 10,8% 11,0%
eget kapital'

Antal anstallda 2960 3139 3334 3350 3403

Arbetsproduk— 743 708 701 662 659
tivitet?

Lagersomsatt— 20,5 19,9 21,9 24,7 27,6
ningskontroll®

Riderskontroll* 89% 84% 83% 79% 80%

!Resultat efter schablonskatt i procent av justerat eget kapital vid arets bérjan.

? Antal hanterade arbetsenheter (forpackningar efter viktning per varugrupp) per
dagsverke (8 timmar).

*Omsattningen dividerad med genomsnittligt lagervarde till forsaljningspris.

*Arlig alderskontroll, genomfard av oberoende bolag, av ungdomar som var aldre
an 20 ar men som bedémts se yngre ut an 25 ar.
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5 Politikomrade Barnpolitik

5.1 Omfattning

Politikomridet omfattar insatser for att forverk-
liga FN:s konvention om barnets rittigheter
(barnkonventionen) i Sverige samt frigor om
internationella adoptioner. Med barn avses varje
flicka och pojke under 18 &r.

Barnpolitiken ir sektorsévergripande och har
till uppgift att genom 6vergripande strategiska
insatser initiera, driva pd och samordna arbetet
f6r barns och ungas rittigheter. Malsittningen
med det strategiska arbetet ir att barnkonven-
tionen, dess anda och intentioner, skall genom-
syra alla delar av regeringens politik och alla
samhillsverksamheter som rér barn.

Inriktningen 1 barnpolitiken bygger pd de
grundliggande principerna i barnkonventionen.

Inom politikomridet finns myndigheterna
Barnombudsmannen och Myndigheten for
internationella adoptionsfrigor (MIA).

5.2 Utgiftsutveckling

Barnombudsmannen har till uppgift att driva
pd genomfdrandet och bevaka efterlevnaden av
barnkonventionen i myndigheter, landsting och
kommuner samt att féretrida barns och ungas
rittigheter och intressen utifrdn Sveriges &tagan-
den enligt konventionen.

Myndigheten for internationella adoptions-
frdgor beslutar om auktorisation av sammanslut-
ningar som férmedlar internationella adoptioner
samt utdvar tillsyn 6ver dessa sammanslutningar.
Vidare ansvarar myndigheten fér information 1
frigor rorande internationella adoptioner.

Vid sidan av politikomridet utgdr bidrag till
kostnader fér internationella adoptioner under
utgiftsomrdde 12 Ekonomisk trygghet for

familjer och barn.

Tabell 5.1 Utgiftsutveckling inom politikomradet

Miljoner kronor

Utfall Budget Prognos Forslag Berdknat Berdknat
2005 2006 ! 2006 2007 2008 2009
Anslag inom utgiftsomrade 9
15:1 Barnombudsmannen 16,5 17,0 17,1 11,2 17,5 17,8
15:2 Myndigheten for internationella adoptionsfragor 10,4 11,4 11,5 11,5 11,7 11,9
15:3 Insatser for att forverkliga FN:s konvention om
barnets rattigheter i Sverige 6,2 9,5 9,5 1,5 7,5 7,5
Totalt for politikomrade Barnpolitik 33,0 31,8 38,1 36,1 36,6 31,2

! Inklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition (bet. 2005/06:FiU21) och forslag till tilliggsbudget i samband med denna proposition.
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5.3 Mal
Mailet fér politikomridet dr att barn och unga
skall respekteras och ges mojlighet till utveckling
och trygghet samt delaktighet och inflytande.
Milet ir sektorsdvergripande och berér fler-
talet av statsbudgetens politikomraden.
Ovanstdende madl dr beslutat av riksdagen
(prop. 2002/03:1 utgiftsomrade 9, bet. 2002/03:SoU1,
rskr. 2002/03:81). Resultatbeskrivningen 1 det
foljande gors 1 forhdllande till detta mal. T den
mén regeringen bedémer att indelning 1 politik-
omriden eller mil f6r dessa bér indras dter-
kommer regeringen vid ett senare tillfille.

5.4 Insatser

De insatser som genomférs for att stirka
flickors och pojkars rittigheter och integrera ett
barnperspektiv i frigor som rér dem utgdr frin
strategin for att férverkliga FN:s konvention om
barnets rittigheter i Sverige (prop. 1997/98:182,
bet. 1998/99:SoU6, rskr. 1998/99:171), som
2004 har vidareutvecklats i en skrivelse (skr.
2003/04:47) il riksdagen.

Redovisningar om insatser och resultat av
barnpolitiken limnas regelbundet till riksdagen.
I maj 2006 Gverlimnade den tidigare regeringen
en skrivelse (skr. 2005/06:206) med en redo-
gorelse f6r det pdgdende arbetet.

5.4.1 Insatser inom politikomradet

Inom politikomridet genomférs dels strategiska
insatser sdsom kunskapsinsamling, informa-
tionsspridning och metodutveckling, dels insat-
ser inom olika omriden som syftar till att, uti-
frin barnkonventionen, stirka flickors och
pojkars rittigheter. Inom politikomradet ingdr
dven Insatser som ror internationella adoptions-
fragor.

Strategiska insatser

For att kunna félja flickors och pojkars lev-
nadsférhillanden och fi kunskap om deras
villkor utvecklar Statistiska centralbyrin (SCB)
sedan nigra ar tillbaka statistiken om barn och
deras familjer. Vidare genomfér SCB Arliga
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undersokningar om barns och ungas levnads-
forhallanden, Barn-ULF, som bygger pi inter-
vjuer med flickor och pojkar i 8ldern 10-18 4r.
Dessutom har Barnombudsmannen utifrin
metoden Ngjt Barn Index frigat flickor och
pojkar om deras dsikter inom omriden som
hilsa, skola och fritid.

Den tidigare regeringen har tillsatt en arbets-
grupp med uppgift att ta fram indikatorer f6r att
folja levnadsvillkoren fér flickor och pojkar
utifrin ett antal omriden som ir relevanta for
barnpolitikens maluppfyllelse.

Barnombudsmannen ir en viktig aktér 1 att
stodja och driva pd genomférandet av barnkon-
ventionen 1 statliga myndigheter, landsting och
kommuner. Barnombudsmannen féljer och
redovisar regelbundet hur arbetet med att integ-
rera ett barnperspektiv fortgir i berérda verk-
samheter, senast 1 sin drsrapport f6r 2006. Myn-
digheten bedriver ocksd ett metodutvecklings-
arbete, och har bla. utvecklat sin modell for
barnkonsekvensanalyser. Detta arbete har under
innevarande &r férdjupats. Under 2005 har Barn-
ombudsmannen dven kartlagt och {6ljt barns och
ungas livsvillkor och deras syn pd inflytande
inom flera olika omriden.

Barn och unga skall fi information om sina
rittigheter. Barnombudsmannen har dirfor till-
delats sirskilda medel fér att ta fram ett infor-
mationsmaterial som riktar sig till olika 3lders-
grupper. Till materialet hér ocksd en handled-
ning f6r vuxna. En utvirdering av materialet
visar bla. att det har fitt stor spridning och ir
mycket efterfrigat.

Formerna for Regeringskansliets dialog med
barn och unga har férdjupats under &ret, bla.
genom mdoten med en referensgrupp bestiende
av flickor och pojkar 1 8ldern 13-18 4r.

For att oka kunskapen om hur de olika artik-
larna i barnkonventionen skall tolkas och nd en
okad samstimmighet om Sveriges dtaganden en-
ligt konventionen har UNICEF Sverige beviljats
sirskilda medel av den tidigare regeringen for att
ta fram en svensk handbok om genomférande av
barnkonventionen. Handboken ir tinkt att tjina
som ett stéd for politiker, tjinstemin och 6vriga
intresserade.

For att stodja genomférandet av barnkonven-
tionen pa lokal och regional nivd har bla. eko-
nomiskt stdd beviljats av den tidigare regeringen
till ett partnerskap bestiende av tolv kommuner
som samarbetar for en effektiv tillimpning av
barnkonventionen. Under viren 2006 genom-



forde den tidigare regeringen en seminarieserie
om framgingsrika arbetssitt f6r att genomféra
barnkonventionen i kommunala verksamheter.

For att garantera varje barn sina rittigheter
behover yrkesgrupper vars arbete rér barn ha
goda kunskaper om den praktiska tillimpningen
av barnkonventionen. I mars 2006 gav den
tidigare regeringen Orebro universitet i uppdrag
att nidrmare precisera forutsittningarna for att
bedriva en verksamhet som erbjuder kompetens-
och metodutveckling i den praktiska tillimp-
ningen av barnkonventionen fér yrkesgrupper
som arbetar med och fér barn. Uppdraget redo-
visades 1 maj 2006.

Internationella adoptionsfragor

Hos Socialstyrelsen pagir ett arbete med att ta
fram en handbok och allminna rdd om social-
tjanstens ansvar och uppgifter 1 samband med
internationella och nationella adoptioner. Frigor
som avser den sirskilda information som behdvs
1 samband med internationella adoptioner, och
som skall ingd 1 handboken, utarbetas efter sam-
rid med Myndigheten f6r internationella adop-
tionsfrigor. Handboken och de allminna riden
beriknas vara klara vid slutet av 2007.

Ovriga insatser

Socialstyrelsen har 1 juli 2006 fitt i uppdrag av
den tidigare regeringen att nirmare analysera
varfor vissa pojkar, foretridesvis pojkar i for-
skoledldern, omskirs av personer utanfér hilso-
och sjukvirden. Vidare skall Socialstyrelsen
limna forslag pé dtgirder som syftar till att fore-
bygga att ingen pojke far illa inom omskirelse-
verksamheten som helhet. Socialstyrelsen skall
redovisa sitt uppdrag senast den 30 mars 2007.
Det ir viktigt att det finns mojligheter for f6r-
dldrar att {8 olika former av stdd i sitt forildra-
skap. Enligt regleringsbrevet for 2006 skall
Statens folkhilsoinstitut (FHI) redovisa vilka
tgirder man har vidtagit for att sprida den me-
todkunskap som myndigheten har sammanstillt
1 rapporten Nya verktyg for forildrar — forslag till
nya former av forildrastod. FHI skall ocksd be-
doéma i vilken utstrickning spridningen av denna
metodkunskap har bidragit till att utveckla for-
ildrautbildning och forildrastéd i kommuner
och landsting. Vidare har FHI i uppdrag, och har
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tillldelats sirskilda medel for, att ta fram ett
video/dvd-baserat material foér forildrastods-
grupper i kommuner och landsting.

5.4.2 Insatser utanfoér politikomradet
Barnpolitiken ir ett sektorsovergripande politik-
omride vilket innebir att andra politikomriden
genomfoér och redovisar huvuddelen av de &t-
girder som ror flickor och pojkar. Det innebir
ocksd att statliga myndigheter inom flera poli-
tikomriden ansvarar for insatser och fattar be-
slut som har konsekvenser fér barn och unga.
Myndigheternas arbete med att integrera ett
barnperspektiv i sina verksamheter f6ljs upp
genom uppdrag eller &terrapporteringskrav i
regleringsbrev. For 2006 skall nigra myndigheter
redovisa bl.a. hur barn och unga kommer till tals,
hur deras behov tillgodoses och hur de beméts
inom olika verksamheter. Vidare skall ett antal
myndigheter, diribland samtliga linsstyrelser,
redogdra for hur man systematiskt beskriver och
bedémer vilka konsekvenser beslut och dtgirder
far for flickor och pojkar, s.k. barnkonsekvens-
analyser.

Kommunerna och landstingen rider éver en
stor del av de beslut och verksamheter som ror
barn och unga. De lokala huvudminnens vilja
och férmdga att integrera ett barnperspektiv i
sina verksamheter dr dirfor av stor betydelse for
att forverkliga barnkonventionen i Sverige.

Aven frivilligorganisationerna ir viktiga akto-
rer for att barnkonventionen skall fi genomslag i
alla delar av samhillet. Organisationernas enga-
gemang, kunskap, arbetssitt och erfarenheter ir
virdefulla komplement till regeringens insatser
for barns och ungas rittigheter.

5.5 Resultatredovisning
5.5.1 Mal
Malet for politikomridet idr att barn och unga

skall respekteras och ges mojlighet till utveckling
och trygghet samt delaktighet och inflytande.
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5.5.2 Resultat
I maj 2006 éverlimnade den tidigare regeringen
en skrivelse till riksdagen (skr. 2005/06:206)
med en redogérelse fér barnpolitiken, inne-
fattande det strategiska arbetet for att forverkliga
barnkonventionen.

Resultat utifran strategiska insatser

Barnombudsmannens arbete
Barnombudsmannen har utvirderat de regionala
barnkonventionskonferenser som myndigheten i
samarbete med Sveriges Kommuner och Lands-
ting under viren 2005 har genomfért 1 syfte att
uppmuntra till och sprida framgingsrika arbets-
sitt 1 det lokala barnkonventionsarbetet. Ut-
virderingen visar bla. att innehdllet i konferen-
serna har varit uppskattat och i stor utstrickning
har spridits inom berérda organisationer. Sam-
tidigt som relativt minga deltagare efter konfe-
rensen har s6kt mer information om barnkon-
ventionen ir det relativt f som uppger att kon-
ferensen forindrat deras sitt att arbeta med
barnfrigor.

En av Barnombudsmannens huvudstrategier
ir att verka genom andra. Det kan handla om
deltagande 1 projekt, seminarier, konferenser och
utbildningsinsatser som andra aktdrer anordnar.
Ett exempel dir Barnombudsmannen samverkat
med andra aktorer dr det utbildningsprojekt 1 att
samtala med barn som myndigheten genomfért
tillsammans med Migrationsverket och social-
tjinsten i Stockholms lin.

Barnkonventionen i statliga myndigheter

Statliga myndigheter fir &terrapporteringskrav
och uppdrag i sina regleringsbrev for att integ-
rera ett barnperspektiv i sina verksamheter. Av
drsredovisningarna fér verksamhetsiret 2005
framgr bl.a. att flera myndigheter arbetar for att
inhimta och beakta flickors och pojkars syn-
punkter 1 verksamheter som rér barn och unga.
Till dessa myndigheter hér bla. Statens institu-
tionsstyrelse, Banverket och Vigverket. En vik-
tig del i att integrera ett barnperspektiv ir att
systematiskt analysera och bedéma vilka kon-
sekvenser olika beslut och &tgirder kan {3 for
barn och unga, sk. barnkonsekvensanalyser.
Inom ett antal myndigheter, diribland Rikspolis-
styrelsen, Socialstyrelsen och Migrationsverket,
pagar ett metodutvecklingsarbete rérande detta.
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Kunskap om barnkonventionen inom hogre
utbildning

Samtliga universitet och hégskolor har haft i
uppdrag att till den tidigare regeringen redogéra
fér hur man arbetar med att inférliva kunskap
om barnkonventionen i utbildningar dir sddan
kunskap bedéms som betydelsefull. Lirositenas
redovisningar visar att kunskap om barnkonven-
tionen framfér allt ingdr 1 kurser och utbild-
ningar dir studenterna kommer att arbeta direkt
med barn och unga. Dit hor bla. utbildningar till
lirare, specialpedagog, socionom, sjukskoterska,
lakare, barnmorska och psykolog.

Barnrittsforum
Den tidigare regeringen har inrittat ett barn-
rittsforum f6r dialog med frivilligorganisationer.

Kompetens- och metodutveckling i tillimpningen
av barnkonventionen

Orebro universitet har i maj 2006 redovisat sina
forutsittningar for att bedriva en verksamhet
som erbjuder kompetens- och metodutveckling i
den praktiska tillimpningen av barnkonven-
tionen for berdrda yrkesgrupper. Den tidigare
regeringen har i juli 2006 gett Orebro universitet
1 uppdrag att proéva en sddan verksamhet och har
beviljat universitetet 1850000 kronor for att
genomfora uppdraget. Universitetet skall redo-
visa sitt uppdrag senast den 30 mars 2007.

Internationella adoptionsfragor

Forildrautbildning

Myndigheten {ér internationella adoptionsfrigor
har 1 samr8d med Socialstyrelsen utarbetat ett
studiematerial f6r forildrautbildning infér adop-
tion. I arbetet har dven Sveriges Kommuner och
Landsting, de auktoriserade adoptionssamman-
slutningarna, de adopterades organisationer samt
ett antal experter inom omridet deltagit. Social-
styrelsen kommer fortsittningsvis att ansvara for
materialet och spridningen av detta. Linsstyrel-
serna ir ansvariga for tillsynen av hur kommu-
nerna lever upp till kravet i socialtjinstlagen om
att kommunerna skall anvisa férildrautbildning
infor adoption.

Viintetider for hemutredningar

Vintetiderna f6r hemutredningar (medgivande-
utredningar) vid internationella adoptioner
varierar stort mellan kommuner och mellan



drenden 1 en och samma kommun. Detta fram-
gir av en kartliggning som Socialstyrelsen har
genomfért. Den genomsnittliga tiden frén det
att de som séker adoption limnar in sin ansékan
till dess att socialtjinsten bérjar utreda deras
drende dr ca 3 ménader. Tiden frin ansékan till
beslut 1 socialnimnden idr drygt 7 manader.

Resultat av ovriga insatser

Konsstympning av flickor

Socialstyrelsen har haft 1 uppdrag att, i enlighet
med den nationella handlingsplanen mot kvinn-
lig konsstympning, ta tillvara och vidareutveckla
det forebyggande arbetet mot koénsstympning.
Socialstyrelsen har av den tidigare regeringen
tilldelats sirskilda medel {or att utféra uppdraget
som har pagdtt under perioden december 2003
till juni 2006. Tyngdpunkten i arbetet har varit
informations- och utbildningsinsatser.

Ett resultat av Socialstyrelsens insatser ir en
deklaration som representanter foér Sveriges
imamrid, koptiska ortodoxa kyrkan, katolska
kyrkan och Sveriges kristna rid har underteck-
nat. I dokumentet tar man frin respektive sam-
fund tydligt avstind frin alla former av kons-
stympning och uttalar sitt stod fér den natio-
nella handlingsplanen.

Inom ramen {6r uppdraget har Socialstyrelsen
1 samarbete med Rikspolisstyrelsen och
Aklagarmyndigheten tagit fram och spridit en
handledning om kénsstympning till polis och
3klagare och genomfért fyra regionala konferen-
ser om forebyggande och stédjande arbete.
Myndigheten har ocksd tagit fram ett utbild-
ningsmaterial anpassat for skola, hilso- och
sjukvird samt socialtjinst. I samarbete med
Myndigheten fér skolutveckling har bla. en
folder som riktar sig till flickor som ir eller
riskerar att bli kénsstympade distribuerats till
grundskolorna. Socialstyrelsen har dven skapat
en kunskapsbank med fakta och information om
kénsstympning,.

5.5.3 Analys och slutsatser

Malsittningen med det strategiska arbetet ar att
barnkonventionen skall genomsyra allt besluts-
fattande som rér barn (se prop. 1997/98:182).
Den information och ligesbild som rege-
ringen har om hur barnkonventionsarbetet fort-
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skrider pd olika nivder i1 samhillet baserar sig
huvudsakligen pd de enkitundersokningar som
Barnombudsmannen  regelbundet  genomfér
bland kommuner, landsting och statliga myndig-
heter. Dessa undersdkningar visar bla. att det
finns en stark férankring i kommunledningarna
for att arbeta med barnkonventionen och att
flertalet kommuner har mélsittningar om kon-
ventionen 1 sina styrdokument. Detsamma giller
for majoriteten av landstingen. Samtidigt har
mindre idn en tredjedel av kommunerna en sir-
skild strategi eller handlingsplan for genom-
forandet av barnkonventionen och bara en tion-
del har antagit en utbildningsplan. En stor majo-
ritet av kommunerna och landstingen uppger ett
behov av fortsatt kompetensutveckling om barn-
konventionen och dess tillimpning, men endast
ett fital av dem har avsatt resurser f6r detta.

Av de drygt hundra statliga myndigheter som
svarat pd Barnombudsmannens senaste enkit
uppger mindre in en femtedel att de har en ling-
siktig strategi for genomfoérandet av barnkon-
ventionen. Barnombudsmannen konstaterar
ocksd att behovet av fortbildning bland statliga
myndigheter ir storre dn de resurser som avsatts.

Aven Riksrevisionens granskning av den
tidigare regeringens och de statliga myndig-
heternas arbete med strategin for att forverkliga
barnkonventionen (RiR 2004:30) bekriftar att
det ir sillsynt med barnkonsekvensanalyser, att
barnets perspektiv inte alltid vigs in 1 beslut som
rér barn och att det ir f8 myndigheter och kom-
muner som har en strategi fér hur barnkonven-
tionen skall genomféras 1 den egna verksam-
heten.

Det ir enligt regeringen viktigt att skapa méj-
ligheter for 3terkommande kompetensutveck-
ling och erfarenhetsutbyte inom den egna kom-
munen och mellan kommuner. Detsamma torde
gilla for de statliga myndigheterna. Det finns ett
kontinuerligt behov av kunskaper om barnets
rittigheter och hur de omsitts i praktisk hand-
ling och insatser for att sprida denna kunskap
kommer att behova fortsitta under en ling tid
framéver. Barnombudsmannens stédjande och
padrivande insatser ir i sammanhanget mycket
viktiga.

FN:s kommitté f6r barnets rittigheter
behandlade i januari 2005 Sveriges tredje perio-
diska rapport om &tgirder och framsteg for att
forverkliga  barnkonventionen.  Kommittén
gjorde dverlag en mycket positiv bedémning av
det pigdende arbetet i Sverige, men framholl
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emellertid att barnkonventionen inte ir tillrick-
ligt kind och forstddd av alla yrkesgrupper som
arbetar med och fér barn samt att en del barn
och ungdomar inte kinner att de har nigot verk-
ligt inflytande 1 frigor som rér dem. Kommit-
téns slutsatser och rekommendationer utgor ett
virdefullt underlag fér regeringens fortsatta
overviganden kring dtgirder for att genomféra
barnkonventionen.

5.6 Revisionens iakttagelser
Riksrevisionen har inte haft ndgra invindningar 1
revisionsberittelserna for 2005 avseende Barn-
ombudsmannen och Myndigheten for interna-
tionella adoptionsfrigor.

Riksrevisionen har 2004 granskat om den
tidigare regeringen och de statliga myndigheter-
na har {6ljt strategin for att férverkliga barnkon-
ventionen i Sverige (RiR 2004:30). Riksdagen
har mot bakgrund av granskningen bifallit en
framstillan (framst. 2004/05:RRS19) frin Riks-
revisionens styrelse och gett regeringen tillkinna
att regeringen skall dterkomma med férslag till
mer precisa mil knutna till strategin samt att
regeringen forbittrar sin redovisning av utfallet i
forhillande till strategin (bet. 2005/06:SoU5,
rskr. 2005/06:137).

5.7 Politikens inriktning
I varje barns grundliggande rittigheter ingdr att
f3 omvardnad och att i sin egen takt och utifrin
sina egna forutsittningar {3 vixa upp under goda
och trygga forhillanden. Forildrarna ir i regel de
viktigaste personerna i barns liv. De har ansvaret
for att ge barnet limplig ledning och rid nir
barnet, utifrdn utveckling och férmiga, utdvar
sina rittigheter. Det ir enligt regeringen ange-
liget att forildrar kontinuerligt fir st6d i sin
forildraroll under barnets hela uppvixt. Rege-
ringen avser att bistd de lokala huvudminnen i
dverforingen av erfarenheter och metodkun-
skaper avseende forildrastdd genom exempelvis
spridning av utbildningsmaterial och modeller
for utveckling av verksamheter.

Det ir snart 17 3r sedan Sverige ratificerade
barnkonventionen. Arbetet {f6r att forbittra och
fordjupa kunskapen om barnkonventionen, lik-
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som arbetet for att forindra attityder och for-
hillningssitt till barns och ungas rittigheter och
intressen maste stindigt fortgd. Behovet av kun-
skap om barnkonventionen i allminhet och den
praktiska tillimpningen i synnerhet ir alltjimt
stort bland beslutsfattare och olika yrkesgrupper
1 stat, kommun och landsting. Det ir 1 samman-
hanget viktigt att ¢ka kunskapen om barnets
rittigheter bland sdvil yrkesverksamma personer
som dem som ir under utbildning. Regeringen
kommer att stédja kommuner, landsting och
statliga myndigheter 1 deras arbete med att integ-
rera ett barnperspektiv i sina beslut och verk-
samheter. Barnombudsmannens insatser ir vik-
tiga for att driva pd och stédja denna utveckling.
Insatser for att frimja kunskapséverféring och
erfarenhetsutbyte om barnkonventionen och
barns behov till berérda aktérer kommer att
prioriteras. Arbetet med att férbittra uppfolj-
ning och utvirdering av barnpolitikens insatser
fortsitter.

Formerna fér dialog och metoder fér att in-
himta och ta tillvara flickors och pojkars egna
dsikter och kunskaper behéver alltjimt utvecklas
och férdjupas. De erfarenheter och goda exem-
pel som finns i bla. kommuner och statliga
myndigheter att géra barn delaktiga behéver tas
tillvara och spridas inom och mellan berérda
verksamheter.

Regeringen kommer ocksg att vara uppmirk-
sam pd behovet av sirskilda insatser i syfte att
frimja och skydda flickors och pojkars rittig-

heter inom olika omriden som ror deras liv.

5.8 Budgetforslag

5.8.1
Tabell 5.2 Anslagsutveckling 15:1 Barnombudsmannen

Tusental kronor

15:1 Barnombudsmannen

Anslags-
2005 Utfall 16 455 sparande 477
Utgifts-
2006 Anslag 16962 ' prognos 17 129
2007 Forslag 17 184
2008 Berdknat 17 461 ?
2009 Beraknat 17835 @

nklusive tilliggshudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggshudget i samband med budgetpro-
positionen fér 2007.

2 Motsvarar 17 187 tkr i 2007 &rs prisniva.

¥ Motsvarar 17 190 tkr i 2007 rs prisniva.



Barnombudsmannen skall féretrida barns och
ungas rittigheter och intressen 1 Sverige och
driva pd genomférandet av och bevaka efterlev-
naden av barnkonventionen. Vidare skall Barn-
ombudsmannen bl.a. sirskilt uppmirksamma att
lagar och andra forfattningar samt deras tillimp-
ning stimmer 6verens med barnkonventionen
och vid behov foresl3 forfattningsindringar.
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En sammantagen bedémning av myndig-
hetens verksamhet dr att Barnombudsmannen
huvudsakligen har redovisat sin verksamhet 1 en-
lighet med mil och aterrapporteringskrav i reg-
leringsbrevet.

Tabell 5.4 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

15:1 Barnombudsmannen
Tusental kronor

2007 2008 2009
Budget for avgiftsbelagd verksamhet Anvisat 2006 16 962 16 962 16 962
Féréndring till foljd av:
Tabell 5.3 Uppdragsverksamhet Pris- och I6neomrakning2 228 502 873
Tusental kronor
Beslut -6 -3 0
Uppdragsverksamhet Intékter Kostnader Resultat N . ] .
(intakt -kost- Overféring till/frén andra
nad) anslag
Utfall 2005 875 650 225 Ovrigt
(varav tjénsteexport) Férslag/beraknat anslag 17184 17 461 17835
Prognos 2006 2627 2 666 -39 ! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet ar saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ér.
(varav tjansteexport) % Pris- och [ineomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbudget.
Budget 2007 3161 3161 0 (Ovriga férandringskomponenter redovisas i I6pande priser och inkluderar darmed

(varav tjansteexport)

Avgiftsintikterna omfattar frimst internationella
projekt om barns rittigheter. Barnombuds-
mannen fir disponera intikterna.

Regeringens dvervaganden

Barnombudsmannen har ett brett uppdrag som
omfattar bide strategiska insatser for att 6ka
kunskapen om och tillimpningen av barnkon-
ventionen i olika verksamheter och insatser for
att uppmirksamma och stirka flickors och
pojkars rittigheter 1 frigor som rér dem. Under
2005 har myndigheten bedrivit ett aktivt arbete
inom bida dessa omriden. Barnombudsmannen
har bla. undersékt hur statliga myndigheter,
landsting och kommuner tillimpar barnkonven-
tionen, genomfért utbildningar bland olika
yrkesgrupper och bedrivit ett metodutvecklings-
arbete avseende bla. barnkonsekvensanalyser.
Barnombudsmannen har ocksg i olika samman-
hang, bl.a. genom egna studier och i undersék-
ningar tillsammans med andra aktorer, uppmirk-
sammat barns och ungas villkor inom olika om-
riden.

en pris- och loneomrakning.

Mot bakgrund av ovanstiende foreslir rege-
ringen att 17 184 000 kronor anvisas under an-
slaget 15:1 Barnombudsmannen tér 2007. For
2008 beriknas anslaget till 17 461000 kronor
och for 2009 beriknas anslaget till 17 835 000
kronor.

5.8.2 15:2 Myndigheten for

internationella adoptionsfragor

Tabell 5.5 Anslagsutveckling 15:2 Myndigheten for interna-

tionella adoptionsfragor

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 10 384 sparande 979
Utgifts-
2006 Anslag 11392 ' prognos 11517
2007 Forslag 11473
2008 Beraknat 11677 2
2009 Beréknat 11928 3

Vnklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med budgetpro-
positionen for 2007.

Motsvarar 11 475 tkr i 2007 ars prisniva.
®Motsvarar 11 477 tkr i 2007 ars prisniva.
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Myndigheten f6r internationella adoptionsfrigor
(MIA) ir central férvaltningsmyndighet for
frigor som ror internationella adoptioner och
har ansvar fér auktorisation och tillsyn av sam-
manslutningar som férmedlar internationella
adoptioner. Myndigheten skall ocksd félja den
internationella utvecklingen och kostnadsut-
vecklingen avseende internationella adoptioner.
Vidare skall MIA informera och limna upplys-
ningar om internationella adoptioner samt ge
bitride 4t myndigheter och organisationer. Mot
bakgrund av de nya uppgifter som adoptions-
myndigheten har fitt fr.o.m. 2005 har myndig-
heten ocks3 fatt forstirkea resurser.
Myndigheten fir frin sitt anslag betala ut
statsbidrag till auktoriserade adoptionssamman-
slutningar och till de adopterades organisationer.

Regeringens déverviganden

Cirka 1 000 barn adopteras arligen till Sverige
frdn andra linder. Regeringens bedémning ir att
antalet adoptioner kommer att ligga pd samma
niva dren 2007-2009.

MIA har under 2005 arbetat aktivt med att
forverkliga intentionerna i den nya lagstiftningen
och att bygga upp den nya myndigheten. Myn-
digheten har bl.a. tagit fram nya villkor fér sam-
manslutningar  auktoriserade  enligt  lagen
(1997:192) om internationell adoptionstérmed-
ling (LIA). I dessa villkor ingdr anvisningar for
organisationernas  ekonomiska rapportering.
MIA har ocksd haft sirskilda samridd med de
auktoriserade adoptionssammanslutningarna an-
gdende de nya regler och krav som finns pd
sammanslutningarnas 16pande verksamhet. Fem
sammanslutningar har erhdllit auktorisation
t.o.m. 2007. MIA har ocks utvidgat kontakterna
med utlindska myndigheter och organisationer
genom besdk 1 Sydafrika och Etiopien, genom
att delta 1 nordiska och europeiska méten samt
genom att motta besok av delegationer frin olika
linder.

En sammantagen bedémning av adoptions-
myndighetens verksamhet ir att mil och dter-
rapporteringskrav i regleringsbrevet 1 allt visent-
ligt dr uppfyllda. Myndigheten arbetar 1 enlighet
med sin instruktion och fullféljer sitt uppdrag pd
ett tillfredsstillande sitt.

82

Tabell 5.6 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

15:2 Myndigheten for internationella adoptionsfragor

Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 11392 11392 11392
Féréndring till féljd av:

Pris- och loneomréakning 2 85 287 536

Beslut —4 -2 0

Overforing till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/beraknat anslag 11473 11671 11928

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet &r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

z" Pris- och léneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statshudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och loneomrakning.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr rege-
ringen att 11473 000 kronor anvisas under an-
slag 15:2 Myndigheten for internationella adop-
tionsfragor f6r 2007. Fér 2008 beriknas anslaget
till 11 677 000 kronor och fér 2009 beriknas an-
slaget till 11 928 000 kronor.

5.8.3 15:3 Insatser for att forverkliga
FN:s konvention om barnets

rattigheter i Sverige

Tabell 5.7 Anslagsutveckling 15:3 Insatser for att forverk-

liga FN:s konvention om barnets rattigheter i Sverige

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 6188 sparande 273
Utgifts-
2006 Anslag 9461 '  prognos 9483
2007 Forslag 1461
2008 Berdknat 7461
2009 Berdknat 7461

nklusive tilliggshudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggshudget i samband med budgetpro-
positionen fér 2007.

Regeringen disponerar medlen under anslaget
for insatser i syfte att forverkliga barns rittig-
heter i Sverige med utgdngspunkt i1 barnkonven-
tionen. Medlen anvinder regeringen fér strate-
giska insatser sisom utbildningar, informations-
spridning, kunskapsinsamling och metodutveck-
ling samt uppféljningar och utvirderingar av
genomforda insatser inom omridet. Vidare dis-
ponerar regeringen medlen for att med utgdngs-
punkt i barnkonventionen frimja och skydda
barns och ungas rittigheter inom olika omriden.
Det innefattar bla. &tgirder for att stirka
flickors och pojkars delaktighet och inflytande i



verksamheter som ror dem. Medel anvinds
ocksd fér insatser som ror internationella adop-
tionsfrdgor samt forildrastsd.

Regeringens dvervaganden

Regeringen anser att det finns ett fortsatt behov
av kunskap om barnkonventionen samt om
metoder och arbetssitt for att integrera ett barn-
perspektiv 1 verksamheter som rér barn och
unga.

Tabell 5.8 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

15:3 Insatser for att forverkliga FN:s konvention om barnets
rattigheter i Sverige

Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 9461 9 461 9 461
Féréndring till fdljd av:

Beslut -2 000 -2 000 -2 000

Overféring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berdknat anslag 7461 7461 1461

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séledes exklusive beslut pa tilldggsbudget under innevarande ar.
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Mot bakgrund av ovanstdende foresldr rege-
ringen att 7 461 000 kronor anvisas under anslag
15:3 Insatser for att forverkliga FN:s konvention
om barnets rittigheter i Sverige f6r 2007. For 2008
och 2009 beriknas anslaget till 7 461 000 kronor
respektive 3r.
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6 Politikomrade Handikappolitik

6.1 Omfattning

Handikappolitiken omfattar insatser fér att
undanréja hinder f6r full delaktighet i samhillet,
insatser for att bekimpa diskriminering samt
individuella stédinsatser. Insatserna ir sektors-
dvergripande och ingdr 1 de flesta politikomri-
den.

Ansvaret for individuella stddinsatser inom
politikomridet Handikappolitik ligger framfér
allt p& kommuner och landsting. Det giller insat-
ser bide enligt socialtjinstlagen (2001:453, SoL)
och lagen (1993:387) om stdd och service till
vissa funktionshindrade (LSS). Staten limnar
ekonomiska bidrag till kommuners verksamhet
inom utgiftsomrdde 25 Allminna bidrag till
kommuner. Stéd till landsting limnas fér insat-
sen ridgivning och annat personligt stéd, for
tolkgjanst samt f6r inkép av utrustning for
elektronisk kommunikation.

Andra individuella st6d inom politikomridet
ir assistansersittning, bilstod, sirskilt utbild-
ningsstéd och personligt ombud. Politikomridet
omfattar dessutom bidrag till viss verksamhet
for personer med funktionsnedsittningar och
bidrag till handikapporganisationer. Inom poli-
tikomrddet finns myndigheterna Handikapp-
ombudsmannen (HO) och Myndigheten fér
handikappolitisk samordning (Handisam), som
fr.o.m. den 1 januari 2006 ir en nybildad statlig
myndighet.

Socialstyrelsen ansvarar for tillsyn, normering
och kunskap av stéd och service till funktions-
hindrade. Inom Socialstyrelsen finns dven ett
sirskilt beslutsorgan — Socialstyrelsens institut
for sirskilt utbildningsstod (Sisus) — som bla.
ansvarar for férdelning av det sirskilda utbild-
ningsstodet. Socialstyrelsen finansieras genom
anslag 13:6 Socialstyrelsen.

Hjilpmedelsinstitutet dr ett centralt organ
inom hjilpmedelsomridet. Institutet som ir en
allminnyttig forening drivs av staten samt
intresseorganisationen Sveriges Kommuner och
Landsting. Institutet finansieras bla. genom
anslag 13:3 Bidrag till hilso- och sjukvird inom
politikomradet Hilso- och sjukvardspolitik.

Ar 2007 foreslas statens utgifter inom politik-
omradet uppga till cirka 15,6 miljarder kronor.

6.2 Utgiftsutveckling

Under perioden 2006 till 2009 beriknas utgif-
terna for politikomridet 6ka med cirka 5 miljar-
der kronor, huvudsakligen till foljd av okade
utgifter for assistansersittningen. Utgifterna
inom politikomridet beriknas 2006 tll cirka
13,9 miljarder kronor. Det understiger anvisade
medel med cirka 156 miljoner kronor. Utgif-
terna fér 2005 blev cirka 208 miljoner kronor
ligre in anvisade medel.
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Tabell 6.1 Utgiftsutveckling inom politikomradet
Miljoner kronor

Utfall Budget Prognos Forslag Berdknat Berdknat
2005 2006 ! 2006 2007 2008 2009
Anslag inom utgiftsomrade 9
16:1 Personligt ombud 89,0 89,5 90,0 109,5 109,5 89,5
16:2 Vissa statshidrag inom handikappomradet 273,4 273,4 269,7 213,4 273,4 2734
16:3 Statshbidrag till sarskilt utbildningsstod 170,8 175,6 172,5 1714 182,4 187,4
16:4 Bidrag till viss verksamhet for personer med
funktionshinder 85,4 81,9 80,4 79,9 79,9 79,9
16:5 Bidrag till handikapporganisationer 163,7 163,7 163,7 163,7 163,7 163,7
16:6 Bidrag till utrustning for elektronisk
kommunikation 13,5 21,1 20,0 23,3 24,1 25,0
16:7 Bilstod till personer med funktionshinder? 347,0 256,0 256,0 256,0 256,0 256,0
16:8 Kostnader for statlig assistansersattning 11 347.8 12 947,0 12 800,0 14 450,0 16 108,0 17 749,0
16:9 Myndigheten for handikappolitisk samordning 18,9 19,2 19,1 19,4 19,9
16:10 Handikappombudsmannen 17,9 14,9 14,6 12,0 12,2 12,5
2005 09 16:9 Statens institut for sarskilt
uthildningsstod 16,5 - - - -
Totalt for politikomrade Handikappolitik 125248 140419 13 886,1 15 564,2 17228,5 18 856,1

! Inklusive tillaggsbudget i samband med 2006 rs ekonomiska varproposition (bet. 2005/06:FiU21) och forslag till tilliggsbudget i samband med denna proposition.

2| statshudgeten for 2006 betecknat som anslag 16:7 Bilstdd till handikappade

6.3 Mal

Malen f6r handikappolitiken ir

—  en samhillsgemenskap med méngfald som
grund,

— att sambhillet utformas si att minniskor
med funktionshinder 1 alla ildrar blir fullt
delaktiga i samhillslivet,

—  jimlikhet i levnadsvillkor fér flickor och
pojkar, kvinnor och min med funktions-

hinder.

Det handikappolitiska arbetet ska inriktas sir-
skilt pd
— att identifiera och undanrdja hinder fér full

delaktighet i samhillet f6r minniskor med
funktionshinder,

—  att forebygga och bekimpa diskriminering
mot personer med funktionshinder,

— att ge barn, ungdomar och vuxna med

funktionshinder férutsittningar for sjilv-
stindighet och sjilvbestimmande.

Mailen dr beslutade av riksdagen (prop.
1999/2000:79, bet. 1999/2000:SoU14, rskr.
1999/2000:240). Resultatbeskrivningen 1 det
foljande gors 1 forhdllande till dessa mal. T den
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mén regeringen beddmer att indelning 1
politikomrdden eller mél f6r dessa bor dndras
dterkommer regeringen vid ett senare tillfille.
Handikappolitik ir ett sektorsévergripande
politikomride, vilket innebir att de handikappo-
litiska méilen ska vara integrerade mil inom andra
politikomriden under rubriken "Mal”.

6.4 Insatser

6.4.1 Insatser inom politikomradet

Insatserna f6r 6kad miluppfyllelse inom politik-
omridet ir dtgirder som ska forverkliga den
nationella handlingsplanen fér handikappolitiken
— Frén patient tll medborgare (prop.
1999/2000:79, bet. 1999/2000 SoU14, rskr.
1999/2000:240), de behovsprévade stodformerna
och dtgirder som leder tll att detta st6d ir
tillgingligt, anpassat och av god kvalitet. I
arbetet med att forverkliga handlingsplanen ska
insatser prioriteras som syftar till att skapa ett
tillgingligt samhille, att bekimpa diskriminering
och att se tll att handikapperspektivet genom-
syrar alla samhillssektorer. Det dr ocksé viktigt
att genomférandet av handikappolitiken sker i



nira samverkan med arbetet f6r minskliga
rittigheter.

Nationella handlingsplanen

Riksdagen beslutade vdren 2000 om nationella
mél, inriktning och en nationell handlingsplan
for handikappolitiken. Handlingsplanen inne-
hiller ett stort antal mal och &tgirder som ska
genomforas. Viktiga styrinstrument ir bla.
myndigheters instruktioner, regleringsbrev och
sirskilda uppdrag dll statliga myndigheter.
Utvalda sektorsmyndigheter har sirskilt stort
ansvar att leda arbetet f6r att forverkliga mélen.
Handikapprorelsen har dessutom en viktig
opinionsbildande och p&drivande roll.

En ny myndighet ska driva pa arbetet

Den nybildade Myndigheten f6r handikappoli-
tisk samordning (Handisam) ska frimja ett
strategiskt och effektivt genomférande av den
nationella handikappolitiken pd sivil kort som
lang sikt. T arbetet ingdr att bistd regeringen med
underlag for effektiv styrning av det handi-
kappolitiska arbetet. Myndigheten ansvarar
ocksd for den &vergripande handikappolitiska
samordningen. Det innebir att man stédjer, sti-
mulerar och férmir aktdrer pd olika nivier att
beakta de handikappolitiska mélen i sin verk-
samhet. Handisam ska integrera ett barnper-
spektiv och ett genusperspektiv i sitt utvirde-
rings- och analysarbete.

Till myndighetens uppgifter hér dven att
bevaka och rapportera om den internationella
utvecklingen och att vara behjilplig i arbetet med
att uppfylla Sveriges taganden att skydda de
minskliga rittigheterna.

Handisam har ocksd en viktig roll i arbetet
med att folja upp och ge en samlad bild av
utvecklingen inom hela det handikappolitiska
omridet. Enligt regleringsbrevet fér 2006 ska
Handisam i samverkan med sektorsmyndighe-
terna gdra en sammanstillning av befintliga indi-
katorer som kan anvindas for att mita den han-
dikappolitiska utvecklingen.

Sektorsmyndigheter har ett sirskilt ansvar

Foér att handikapperspektivet ska fi genomslag
inom olika samhillssektorer finns 14 sektors-
myndigheter som har ett sirskilt ansvar inom det
handikappolitiska omridet — Arbetsmarknads-
styrelsen, Arbetsmiljéverket, Banverket, Bo-
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verket, Forsikringskassan, Konsumentverket,
Luftfartsstyrelsen, Post- och telestyrelsen, Riks-
antikvarieimbetet, Sjofartsverket, Statens skol-
verk, Socialstyrelsen, Statens kulturrdd samt
Vigverket.

Sektorsmyndigheterna ska samordna, vara
pidrivande och aktivt verka fér att genomfora
handikappolitiken inom respektive samhillssek-
tor. Handisam ska genom stéd och samordning
bidra till att utveckla sektorsmyndigheternas
arbete. Enligt regleringsbrevet fér 2006 ska
Handisam bidra till att myndigheternas arbete
konkretiseras.

Vilka myndigheter som ska vara sektorsmyn-
digheter ses fortlspande 6ver.

Tillgingligheten hos statliga myndigheter ska dka
Myndigheter under regeringen ska beakta de
handikappolitiska mélen nir de utformar och
bedriver sin verksamhet. Myndigheterna ska
arbeta for att gora lokaler, verksamhet och
information tillginglig f6r personer med funk-
tionsnedsittningar. For att piskynda arbetet har
ett stort antal myndigheter i sina regleringsbrev
for 2006 fatt 1 uppdrag att ta fram handlingspla-
ner for tillginglighetsskapande &tgirder under
innevarande &r. Handisam ska folja upp hur
ménga myndigheter som har upprittat hand-
lingsplaner.

Stéirkt lagstiftning ska motverka diskriminering
Kvinnor och min med funktionshinder har i dag
skydd mot diskriminering i arbetslivet, inom
hégskolan och i viss kommersiell verksamhet.
Handikappombudsmannen (HO) har tillsyns-
ansvar 6ver dessa diskrimineringslagar och kan
fora talan 1 domstol fér enskilda som anser sig
utsatta for diskriminering.

Sedan april 2006 giller dessutom en ny lag
mot diskriminering. De som skyddas av lagens
bestimmelser dr barn och elever som omfattas av
den utbildning och annan verksamhet som
regleras i skollagen. Andamélet med lagen ir,
forutom att motverka diskriminering, att for-
hindra och férebygga krinkande behandling som
inte direkt kan hinféras till diskrimineringsgrun-
derna, t.ex. mobbning.

Antalet anmilningsirenden enligt de olika
diskrimineringslagstiftningarna har 6kat markant
de senaste dren — frin 100 under 2003 till 221
under 2005. Anmilningar mot diskriminering
kan paverkas av kampanjer. Under 2005 inkom
1 490 anmilningar enligt lagen om Handikapp-
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ombudsmannen, vilket kan jimféras med 121
dret innan. Okningen forklaras av en massanmal-
ningsaktion vars avsikt var att anmila otill-
gingliga yttre miljder, till exempel restauranger,
affirer och évergdngsstillen.

Diskrimineringskommittén ~ limnade  sitt
slutbetinkande En sammanhillen diskrimine-
ringslagstiftning (SOU 2006:22) i februari 2006.
Kommittén foresldr ett skydd mot bristande
tillginglighet fér kvinnor och min, flickor och
pojkar med funktionshinder inom olika sam-
hillsomriden. Betinkandet har remissbehand-
lats.

Arbete pdgdr for att kunna belysa
funktionshindrades ekonomiska situation

P2 Socialdepartementet pagir ett arbete med att
nirmare belysa ekonomiska konsekvenser av att
leva med funktionshinder. Till detta arbete har
knutits en referensgrupp med personer frin
Forsikringskassan, Socialstyrelsen och Statis-
tiska centralbyrdn. Arbetet ska successivt avrap-
porteras till regeringen.

Uppdrag om bemditande

Ett nationellt program fér att 6ka kompetensen
om bemétande av kvinnor och min med funk-
tionshinder inom den offentliga sektorn togs
fram av Statens institut fér sirskilt utbildnings-
stéd (Sisus) 2004. Under 2005 fortsatte myn-
digheten arbetet med att etablera programmet.
Sisus har i samverkan med handikapporganisa-
tionerna startat processer som ska leda till 6kad
kompetens om bemdtande. Myndigheten har
frimst riktat sina insatser till kommuner och
landsting. Programmet har sedan 2004 tillimpats
i tre pilotprojekt — Stockholms kommun,
Visterbottens lin och Forsikringskassan.

Frigor om kompetensutveckling i bemétande
kommer framéver integreras med det generella
arbetet med att utarbeta metoder f6r antidiskri-
mineringsstrategier 1 enlighet med regeringens
skrivelse En nationell handlingsplan fér de
minskliga  rittigheterna  2006-2009  (Skr.
2005/06:95).

Individuella stédinsatser
For att kvinnor och min, flickor och pojkar med
funktionshinder, som méter betydande svarig-

heter 1 sin livsféring, ska kunna uppnd jimlika
levnadsvillkor krivs dven st6d som ir anpassat
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efter varje individs férutsittningar och behov.
Behovsprovade  stddinsatser har dirfér  stor
betydelse 1 vilfirdspolitiken som komplement
till de generella stédsystemen. Viktiga behovs-
provade stdd inom politikomridet ir insatser
enligt lagen om st6d och service till vissa funk-
tionshindrade (LSS) och socialtjinstlagen (SoL)
liksom assistansersittning, sirskilt utbildnings-
stdd, bilstéd och personligt ombud.

LSS och assistansersdttning

Insatser enligt LSS och assistansersittningen ska
ge mojligheter f6r kvinnor och min, flickor och
pojkar med funktionshinder att leva som andra.
Den enskilde miste dirfér ha stort inflytande
over de insatser som ges och kunna anpassa
dessa efter de egna behoven 1 sd stor utstrick-
ning som mojligt. Assistansersittningen ir ocksd
utformad for att ge stor valfrihet och flexibilitet
for individen.

En bred 6versyn av LSS har nyligen inletts
(dir. 2006:68). Uppdraget, som ir ett tilliggs-
uppdrag, ska genomféras av den parlamentariska
kommitté (Assistanskommittén) som sedan juli
2004 gbr en Gversyn av insatsen personlig assi-
stans och assistansersittningen (dir. 2004:107,
2004:179 och 2005:66). I 6versynen av LSS ska
kommittén utifrdn de handikappolitiska malen
och andra aspekter bla. analysera f6r- och nack-
delar med dagens reglering av stodet.
Kommittén ska dven utifrin olika perspektiv
analysera fér- och nackdelar med tinkbara
huvudmannaskap. I 6versynen av assistans-
ersittningen och insatsen personlig assistans ska
kommittén bla. kartligga och analysera hur
assistansreformen fungerar 1 praktiken och
undersoka alternativa l6sningar till personlig
assistans. I uppdraget ingir ocksd att foresld
dtgirder som kan dimpa och stabilisera
kostnadsutvecklingen. Kommittén, som ska
integrera ett jimstilldhetsperspektiv och ett
barnperspektiv 1 sitt arbete, ska slutféra sitt
uppdrag senast den 31 mars 2008.

Assistanskommittén har 1 oktober 2005 redo-
visat den del av uppdraget som avser tillsyn, till-
stdnd och regleringen av assistansersittningens
timbelopp 1 betinkandet P4 den assistansberitti-
gades uppdrag (SOU 2005:100). Regerings-
kansliet bereder nu betinkandet.

En férordningsindring i februari 2006 innebir
att antalet personuppgifter enligt LSS, som
kommunerna ska limna till Socialstyrelsen,
utokas. Skilet till indringen ir att fi statistik



som bittre svarar mot det behov av information
som behdvs pd kommunal och nationell nivd for
att folja upp och utvirdera insatser som ges
enligt LSS. Andringen giller frin april 2006.

Bilstod

Bilstédet dr en viktig insats for kvinnor och min
med funktionshinder som inte kan utnyttja all-
minna kommunikationer. Tillging tll bil kan
medverka till att minniskor med funktionshin-
der kan leva aktivt, sjilvstindigt och oberoende.
Bilstodet har dirmed idven en rehabiliterande
inverkan. Innehav av bil f6r forildrar till barn
med varaktigt funktionshinder kan dessutom ha
avgorande betydelse for att familjen ska kunna
gora resor tillsammans. Bidraget ir ett komple-
ment till firdtjinst.

Anslaget for bilstdd har de senaste dren bide
okat permanent och fitt medel p3 tilliggsbudget.
Anslaget 6kade permanent 2005 med 60 miljo-
ner kronor till 256 miljoner kronor, vilket ska
ticka en normal efterfrigan av stédet. Bilstodet
okade dirutdver med ytterligare 85 miljoner
kronor pd tilliggsbudget 2005 fér att ytterligare
forkorta vintetiderna for bidrag. Det totala
anslaget f6r 2005 uppgick till 341 miljoner kro-
nor. Med dessa forstirkningar tickte anslaget
2005 irs efterfrdgan av bilstod.

Forsoksverksambet med komplement till fardtinst
Riksdagen har i maj 2006 beslutat om en for-
soksverksamhet som ska vara ett komplement
tll firdginsten (prop. 2005/06:92, bet.
2005/06SoU:25, rskr. 2005/06:302). En kom-
mun ska kunna ge ekonomiskt stéd f6r anskaff-
ning och anpassning av motorfordon till kvinnor
och min som ir berittigade till firdtjinst.
Forsoksverksamheten ska pdgd 1 tre r, mellan
den 1 juli 2007 och den 30 juni 2010, och fir bara
bedrivas av de kommuner som fitt regeringens
tillstind.

Komplement till firdtjinst ska ses som ytter-
ligare ett verktyg i omstillningsprocessen for att
nd ett tillgingligt transportsystem. Grundtanken
med forslaget ir att resurserna till firdtjinst ska
utnyttjas pa ett effektivare sitt. Riksdagen har i
tillkinnagivande framfért att utvirderingen av
forsoksverksamheten ska ske i samarbete med
handikapporganisationerna. Riksdagen vill dven
att utvirderingen ska undersoka dels frigan om
forsoksverksamheten skett pd3 bekostnad av
beviljande av firdtjinst, dels frigan om foérsoks-
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verksamheten inneburit att arbetet med att gora
kollektivtrafiken tillginglig for fler har eftersatts.

Personligt ombud

Personliga ombud ska se till att kvinnor och min
(18 4r och ildre) som lever med omfattande
psykiska funktionshinder fir sina behov tillgo-
dosedda och att deras insatser planeras, samord-
nas och genomférs. Kommunerna ir huvudmin
féor ombuden men verksamheten ir frivillig.
Socialstyrelsen och linsstyrelserna fordelar an-
slagna medel till kommuner som inrittat ombud.

Socialstyrelsen har foljt upp och utvirderat
verksamhet med personliga ombud. I utvirde-
ringen, som kom 1 maj 2005, konstaterar Social-
styrelsen att modellen for att bygga upp verk-
samheten har varit framgingsrik. Socialstyrelsen
anser iven att reformen bér foljas, stédjas och
utvecklas under ytterligare en tid.

Som en f6ljd av detta har Socialstyrelsen och
linsstyrelserna i sina respektive regleringsbrev
for 2006 fitt i uppdrag att dven fortsittningsvis
fordela medel samt folja, stédja och vid behov
utveckla verksamheten med personliga ombud.

Séirskalt utbildningsstod

For att forbittra studiemdgjligheterna f6r kvinnor
och min, flickor och pojkar med funktionshin-
der limnas ett sirskilt utbildningsstod. Stodet
kan fylla flera olika funktioner, sivil praktisk
hjilp som socialt stdd, och utformas utifrdn den
enskildes behov.

Socialstyrelsens institut for sirskilt utbild-
ningsstdd (Sisus) har i samverkan med universi-
tet och hégskolor genomfért en tredrig forsdks-
verksamhet med sirskilt utbildningsstod till
studenter med psykiska och neuropsykiatriska
funktionshinder. Férsoksverksamheten har for-
lingts t.o.m. den 31 december 2006.

Sisus har beviljats medel frin den sirskilda
statliga satsningen pd psykiskt funktionshind-
rade (prop. 2005/06:1, utg.omr. 9, anslag 13:9
Bidrag till psykiatri och social psykiatri) tll att ta
fram en guide om studenter med psykiska och
neuropsykiatriska funktionshinder samt om
olika studiestéd. Guiden syftar till att 6ka kun-
skapen hos olika yrkeskategorier som kommer i
kontakt med studenterna — frimst lirare, studie-
vigledare, studenthilsan, arbetsférmedlingen

och CSN.

89



PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

Anpassade insatser efter behov

For att kvinnor och min, flickor och pojkar med
funktionshinder ska ha férutsittningar att leva
ett sjilvstindigt liv miste insatser enligt lagen
(1993:387) om stdd och service till vissa funk-
tionshindrade  (LSS) och  socialtinstlagen
(2001:453; SoL) vara individuellt anpassade och
av god kvalitet. Insatserna ska frimja jimlikhet i
levnadsvillkor och full delaktighet i samhillslivet.
Verksamheten ska vara grundad pd respekt for
den enskildes sjilvbestimmande och integritet.
Den enskilde ska ha inflytande 6ver insatsen och
personalen ska ha den kompetens som krivs for
att ge ett gott stdd. Kommunerna ska planera for
behovstickning och ge personer med funktions-
hinder de insatser som de bedémts vara i behov
av. Socialstyrelsen och linsstyrelserna ska folja
hur lagarna ullimpas, bedriva tllsyn och verka
for att kommunerna planerar for att kunna till-
godose framtida behov. Samverkan och samord-
nade insatser dr grundliggande for att resurser
ska anvindas effektivt.

Bestimmelser om dokumentation och
anmdlningsplikt har inforts i LSS

Andringar i LSS om att stirka den enskildes
rittssikerhet och ge tydligare ledning fér olika
myndigheternas tillimpning av lagen giller frin
den 1 juli 2005. T och med indringarna klargérs
att LSS-verksamhet ska vara av god kvalitet.
Vidare har det inforts regler f6r dokumentation.
Handliggning av enskilda drenden och genom-
forande av beslut om insatser ska dokumenteras.
Dessutom giller en bestimmelse om anmil-
ningsplikt. Personal som utfér uppgifter enligt
LSS ska anmila allvarliga missférhdllanden (Lex
Sarah). Atgirdas inte ett missforhillande om-
giende ska forhdllandet anmilas till lins-
styrelserna.

Bestimmelser i socialtjinstlagen for att beslut ska
verkstillas inom skdilig tid
Kommuner ir fr.o.m. den 1 juli 2006 skyldiga att
rapportera beslut enligt SoL som inte verkstillts
inom tre manader till linsstyrelsen liksom till
kommunens revisorer och kommunfullmiktige
(prop. 2005/06:115, bet. 2005/06:So0U26, rskr.
2005/06:301). Rapporteringen av besluten ska
ske en ging 1 kvartalet.

Kommuner som inte verkstiller beslut inom
en skilig tid kan fi betala en sanktionsavgift.
Avgiften, som ska vara ett yttersta pitryck-
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ningsmedel, har samma utformning som den
avgift som redan finns fér domar som inte
verkstills inom en skilig tid. Det innebir att
linsstyrelsen kan anscka hos linsritten om
avgiften och att den kan faststillas till minst
10 000 kronor och hégst 1 miljon kronor.

Av propositionen framgir att det inte ir
forenligt med SoL att avsld ansékningar om den
som bedémer ansokan har konstaterat att den
enskilde har behov av insatsen.

Satsning pd stod och service till personer med
psykiska funktionshinder

En psykiatrisamordnare har sedan hosten 2003
haft 1 uppgift att bla. dstadkomma en bittre
samverkan mellan ansvariga huvudmin och en
6kad samordning av insatser si att personer med
psykiska funktionshinder fir ett anpassat stod
nir det giller boende, sysselsittning och rehabili-
tering. Riksdagen har dessutom beslutet att
avsitta 500 miljoner kronor 2005 och 200
miljoner kronor 2006 for att forbittra mojlig-
heterna for personer med psykisk sjukdom och
psykiska funktionshinder att {3 tillging till sdvil
nodvindiga virdplatser som socialt anpassade
stodinsatser. En del av medlen har ocksd gitt till
att stimulera verksamhetsutveckling. Satsningen,
f6ljs upp av Socialstyrelsen.

Tillsyn

Linsstyrelserna ska enligt regleringsbreven for
de senaste &ren bla. se till att socialtjinstens
arbete bedrivs mélinriktat, lagenligt samt med
god kvalitet och framférhdllning i planeringen.
Myndigheterna ska ocksd se till att uppmirk-
sammade brister och missférhéllanden dtgirdas.
Inom ramen for detta arbete ska man bla.
genomf6ra insatser for att pdverka kommuner
att planera fér behovstickning samt for att
piverka kommuner och andra att samordna
insatser och samverka genom individuella planer,
sirskilt nir det giller barnfamiljer. I tillsynen ska
dven myndigheterna beakta ett barn- och
jamstilldhetsperspektiv.

For att stirka tillsynen av socialtjinsten samt
for att gora tillsynen tydligare och 3 den att
fungera samordnat, strukturerat och effektivt
har en sirskild utredare 1 uppgift att bl.a. se 6ver
organisationen och ansvarsfordelningen (dir.

2004:178 och 2005:87).



Samverkan for stod till barn

Socialstyrelsen har i regleringsbrevet fér 2006
fatt 1 uppdrag att analysera férutsittningarna for
samordning av olika individuella planer som
barn, unga eller vuxna med omfattande funk-
tionshinder kan ha. Uppdraget, som ska genom-
foras 1 samarbete med Skolverket och Special-
pedagogiska institutet, ska redovisas senast
den 1 december 2006. Insatsen ir en fortsittning
pd en tidigare uppgift att tydliggéra ansvars-
fordelningen och effektivisera samverkan mellan
olika huvudmin nir det giller stédet till barn
och unga med omfattande funktionshinder.

Kompetenshijande dtgérder

Det behovs en professionell kunskap om det
praktiska sociala arbetet for att socialtjinsten ska
kunna erbjuda medborgarna insatser som leder
till full delaktighet, jaimstilldhet och jimlikhet i
levnadsvillkor. Ett av mélen for Socialstyrelsen i
regleringsbreven de senaste ren ir att utveckla
kvaliteten 1 stddet och servicen for personer med
funktionshinder. Insatserna ska baseras pi till-
ginglig vetenskap och beprévad erfarenhet samt
ett tydligt brukarperspektiv. Arbetet sker inom
ramen for Institutet {6r utveckling av metoder i
socialt arbete (IMS). Ett annat mél dr att kom-
munernas kompetensforsérjning ska foérbittras.
Socialstyrelsen ska dven utveckla sin normering
inom omriden dir det finns behov av statlig
vigledning.

I den IT-politiska propositionen Frin IT-
politik fér samhillet till politik f6r IT-samhillet
(prop. 2004/05:175, bet. 2005/06:TU4, rskr
2005/06:142) framhalls att Socialstyrelsen och
IMS bér utveckla sitt stéd till kommunerna nir
det giller utvecklingen av kvalitetssikrings-
register, metodstdd samt informations- och
statistikforsorjning inom socialtjinsten. Detta
arbete ir av central betydelse f6r verksamhetens
kvalitet.

Internationellt

FN:s generalférsamling beslutade i1 december
2003 att inleda férhandlingar om en konvention
till stéd for funktionshindrades fulla dtnjutande
av de minskliga rittigheterna. Arbetet har be-
drivits i en av generalférsamlingen sirskilt tillsatt
ad hoc-kommitté. I augusti 2006 slutfordes
arbetet med ett utkast till en konvention som ska
liggas fram for generalférsamlingen. De vig-
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ledande principerna f6r konventionen omfattar
autonomi, icke-diskriminering, deltagande, lika
mojligheter, tillginglighet samt hinsyn till
variationen av personer med funktionshinder.
Sveriges mélsittning 1 FN idr att handi-
kapperspektivet stirks dven i andra forum som
overvakningskommittéerna for redan existe-
rande konventioner f6r minskliga rittigheter.

6.4.2 Insatser utanfér politikomradet

Den nationella handlingsplanen {6r handikappo-
littken omfattar de flesta politikomrdden, bl.a.
demokrati-, utbildnings-, miljé-, kultur- och
transportpolitik. Insatser inom andra politik-
omriden paverkar ocksd i hog grad mojlig-
heterna att forbittra villkoren foér kvinnor och
min, flickor och pojkar med funktionshinder.
Viktiga st6d inom andra polittkomriden ir
hjilpmedel, rehabilitering och habilitering samt
vardbidrag och handikappersittning. Andra stod
ir sjuk- och aktivitetsersittning liksom olika
statliga stdd inom arbetsmarknaden och skolan.
Hir foljer ndgra viktiga insatser som genomfors
utanfér politikomridet for att nd de handi-
kappolitiska mélen.

Kollektivtrafiken ska bli tillginglig

I juni 2006 fick Vigverket och Banverket 1 upp-
drag att ta fram ett nationellt handlingsprogram
for kollektivtrafikens ldngsiktiga utveckling
enligt intentioner 1 propositionen Moderna tran-
sporter (prop. 2005/06:160, bet. 2005/06:TU5,
rskr. 2005/06:308). Ett hogt prioriterat del-
omrdde 1 detta program ska vara att leda en
nationell kraftsamling for att géra kollektivtrafi-
ken anvindbar fér personer med funktions-
hinder. Arbetet med programmet ska bedrivas i
etapper. En forsta ligesrapport ska presenteras
den 31 december 2006 och ett heltickande
handlingsprogram inklusive l8ngsiktiga dtgirder
ska redovisas senast den 31 december 2007.

Tillimpning av foreskrifter for tillginglighet ska
granskas och informationsinsatser dka

I regleringsbrevet fér 2006 har Boverket fatt i
uppdrag att fortsitta verkets informationsin-
satser for att 6ka kinnedomen hos fastighets-
dgarna och andra viktiga aktdrer om reglerna for
undanrdjande av enkelt avhjilpta hinder. Reg-
lerna finns 1 Boverkets foreskrifter med krav pd
undanrdjande av enkelt avhjilpta hinder till och i
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lokaler dit allminheten har tilltride och pi all-
minna platser (BFS 2003:19 HIN 1). Linsstyrel-
serna har dessutom 1 regleringsbrevet fér 2006
fitt uppdrag att sirskilt rikta in tillsynen pd
tillimpningen av dessa foreskrifter.

Barn med funktionshinder I6per ofta storre
risk f6r att bli begrinsade i sin sjilvstindighets-
process. Att {3 leka och préva sig fram ir en del
av utvecklingsprocessen mot att bli sjilvstindig.
Dirfér dr det viktigt att barns miljéer, t.ex. lek-
platser, ir tillgingliga for alla. Lekplatser och
niridrottsplatser betecknas ofta som allmin plats
i kommunernas detaljplaner. Dirfor innefattar
bestimmelserna om enkelt avhjilpta hinder dven
dessa omraden.

Tillgingligheten i grund- och gymnasieskolan

Det saknas idag tillricklig kunskap om hur den
fysiska tillgingligheten ser ut for elever med
funktionshinder i grund- och gymnasieskolan.
Skolverket ska dirfér 1 samverkan med
Myndigheten fér handikappolitisk samordning
(Handisam) samt i samrdd med Boverket,
Arbetsmiljoverket, Specialpedagogiska institutet
och Handikappombudsmannen géra en inven-
tering av tillgingligheten i grund- och gymnasie-
skolan. Resultatet av inventeringen ska redovisas
senast den 1 oktober 2008.

En nationell handlingsplan for de ménskliga
réttigheterna

En nationell handlingsplan f6r de minskliga
rittigheterna  2006-2009 har lagts fram for
riksdagen 1 mars 2006 (skr. 2005/06:95, bet.
2005/06:KU17, rskr. 2005/06: 246). I handlings-
planen ir fokus inriktat pd bla. dtgirder mot
diskriminering. De aviserade &tgirderna omfattar
diskriminering p.g.a. kon, etnisk tllhorighet,
religion eller annan trosuppfattning, funktions-
hinder, sexuell liggning och &lder.

Arkitektur, form och design

Arkitektur, form och design har stor betydelse
for att gora sambhillet tillgingligt for alla. Vid
oversynen av  examensbeskrivningarna  har
begreppet funktionsférmiga lagts till i examens-
beskrivningen av arkitektexamen. For arkitekt-
examen krivs enligt en dndring i hogskolefor-
ordningen (1993:100) att studenten bla. rela-
terar sitt arbete med hinsyn till samhillets och
till alla ménniskors olika behov och funktions-
formaga, liksom till samspelet mellan minniskor
och den fysiska livsmiljon, inbegripet arbets-
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miljén. P4 sikt kan denna kunskap piverka
utvecklingen av ett tillgingligare samhille.

Design for alla har fitt alltmer uppmirk-
samhet de senaste dren. Handisam ska verka for
att kunskapen om konceptet Design fér alla 6kar
i samhillet. Den definition som Handisam
tillimpar ir att Design f6r alla kan ses som en
vigledande princip som innebir att man vid all
planering och formgivning av produkter,
byggnader, miljéer och IT-tjinster tar hinsyn till
tillginglighet och anvindbarhet for alla s3 langt
det &ver huvud taget ir mojligt.

Bittre maojligheter till arbete

Alla minniskor har kunskaper, férmdgor och
erfarenheter som idr viktiga for samhillet. Att
forbittra tillgingligheten, att skapa bittre moj-
ligheter f6r kvinnor och min med funktionshin-
der att arbeta samt att bekimpa diskriminering
av funktionshindrade ir ytterligare sitt att ldng-
siktigt sikra ett hogre arbetskraftsutbud. Taket i
l6nebidraget hoéjdes frdn 13 700 kronor till
15 200 kronor i mdnaden den 1 juli 2005. Syftet
var att skapa fler jobbméjligheter f6r funktions-
hindrade. Frin den 1 juli 2006 sker ocksd en
okning av antalet platser med lénebidrag.
Under 2006 inférdes dven s.k. utvecklings- och
trygghetsanstillningar for att bredda utbudet av
arbetsgivare for funktionshindrade med nedsatt
arbetsférmiga.

Skérpta krav pd vallokaler

Genom den nya vallagen (2005:837), som giller
fr.o.om. den 1 januari 2006, skirpte riksdagen
kraven p3 tillgingliga vallokaler ytterligare (prop.
2004/05:163, bet. 2005/06:KU9, rskr.
2005/06:33). Lagen innebir att kommunerna ska
se till att det finns limpliga lokaler som kan
anvindas som vallokaler och rostningslokaler.
Lokalerna ska ge viljarna goda méjligheter att
rosta pd valdagen. Valmyndigheten ska redovisa
insatser och erfarenheter.

Tillgingliga lokaler for politiskt deltagande
Handisam har fitt i uppdrag att sammanstilla
kunskap om tillgingligheten till kommunala
lokaler for politisk verksamhet och hur minni-
skor med funktionshinder beméts 1 det politiska
livet i kommunerna. Handisam ska dven dir det
behdvs limna forslag till dtgirder s3 att funk-
tionshindrade kan delta i det politiska livet pd
samma villkor som andra. Uppdraget ska redo-
visas den 31 december 2007.



Insatser som ska motverka vdld

Kunskapen om vild och sexuella évergrepp mot
kvinnor och min med funktionshinder ir i dag
otillrickliga. Beroendet av stéd frin andra min-
niskor kan leda till krinkningar och 6évergrepp av
personer som utnyttjar ménniskors utsatthet.
Samtidigt finns svarigheter att bli trodd och vid
vissa funktionshinder iven att kunna beskriva
vad som har hint. For att 6ka kunskapen har
Brottsforebyggande ridet fitt i uppdrag att i
samrdd med HO och Handisam kartligga vald
mot funktionshindrade. Uppdraget ska redovisas
senast den 30 november 2007.

6.5 Resultatredovisning

6.5.1 Mal

Malen f6r handikappolitiken ir

— en samhillsgemenskap med mangfald som
grund,

— att samhillet utformas si att minniskor
med funktionshinder 1 alla ildrar blir fullt
delaktiga i samhillslivet,

—  jimlikhet i levnadsvillkor fér flickor och
pojkar, kvinnor och min med funktions-

hinder.

6.5.2 Resultat

Nationella handlingsplanen

Den nationella handlingsplanen {6r handikappo-
litiken har f6ljts upp och en skrivelse lades fram
for riksdagen i mars 2006. (skr. 2005/06:110, bet.
2005/06:So0U24, rskr. 2005/06:341). I skrivelsen
redogérs fo6r hur arbetet med att genomfora
handlingsplanen har fortskridit sedan december
2002 nir den férsta uppfoljningen genomfordes
(Skr. 2002/03:25).

Uppfoljningen visar att det har skapats en
indamadlsenlig ansvarsférdelning, vilket har gett
handikapperspektivet 6kat utrymme inom olika
samhillssektorer. Sektorsmyndigheterna har hir
visat sig vara viktiga verktyg till férindring.
Arbetet med att gora samhillet tillgingligare for
personer med funktionshinder har inom vissa
omriden gett effekter. Inom andra omriden ir
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det svart att uttala sig om resultat. Sammantaget
gar tillginglighetsarbetet dock f6r lngsamt.

Malet ir att kollektivtrafiken bér vara tillging-
lig f6r personer med funktionshinder 2010. De
utvirderingar som trafikverken har gjort visar att
forbittringar har skett men att arbetet méste gd
snabbare f6r att milet ska nis.

Boverkets foreskrifter med krav pd undanro-
jande av enkelt avhjilpta hinder till och i lokaler
dit allminheten har tilltride och pd allminna
platser (BFS 2003:19 HIN 1) borjade gilla i
december 2003. Boverket har 1 september 2005
limnat en uppféljning av hur arbetet har gitt
hittills. Man konstaterar att tillginglighetsfra-
gorna generellt har fdtt 6kad uppmirksamhet
och att alltfler insatser gérs. Men Boverket
papekar att fler insatser behover goras.

De statliga myndigheternas arbete med att ta
fram handlingsplaner for tillginglighet har
paborjats men behdver intensifieras. Handikapp-
ombudsmannen har haft i uppdrag sedan 2003
att genomfora drliga uppfoljningar. Vid den
senaste uppféljningen som genomférdes 2005
hade 77 av 363 myndigheter svarat att de hade
tagit fram en handlingsplan.

Tillgingligheten till film och video har 6kat. I
2000 &rs filmavtal inférdes stéd till film och
video fér syntolkning och textning pd svenska.
Stodet har anvints till bla. svensktextning av
svensk film pd biograf, video och dvd,
syntolkade filmvisningar pd biograf, utgivning av
syntolkad svensk film pd video och dvd samt
olika tekniska utvecklingsprojekt.

Arbetsmarknadssituationen  fér minniskor
med funktionshinder har de senaste 4ren
forsimrats. Firre kvinnor och min med funk-
tionshinder ir i arbete. Arbetskraftsdeltagandet
var 2004 ligre for kvinnor dn fér min. Dessa
konsskillnader aterfinns sdvil bland personer
med funktionshinder som bland personer utan
funktionshinder. T ligesrapporten 2005 om han-
dikappomsorgen for Socialstyrelsen en diskus-
sion om eventuella skillnader mellan kénen. En
slutsats dr att mian 1 hogre grad tycks ha
aktiverande insatser inriktade pd arbetslivet.
Kvinnor har i sin tur oftare insatser som ersitter
olika former av sysselsittning och arbete.
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Individuella stédinsatser

Insatser enligt LSS och SoL

LSS har betytt mycket for att ge personer med
omfattande funktionshinder det stéd och den
service de behdver for att kunna leva som alla
andra. Sjilvbestimmandet och delaktigheten har
okat och generellt sett har funktionshindrades
stillning 1 sambhillet stirkts. Insatsen personlig
assistans har varit mest betydelsefull f6r denna
utveckling.

Antalet insatser liksom antal personer som
beviljas insatser fortsitter att ¢ka. Det innebir
att alltfler minniskor fir del av det st6d och den
service som LSS erbjuder. Men de brister och
tendenser som bl.a. observerats i tillsynen har
medfort att det 1 dag dr osikert om kvinnor och
min, flickor och pojkar alltid fir just det std de
behover for att uppnd full delaktighet 1 sam-
hillslivet och jimlikhet i levnadsvillkor.

Kommunernas kostnader fér LSS har okat
med cirka 17 procent under dren 2000-2004 sett

ur 2004 4rs prisnivd. Enligt Socialstyrelsen 6kade
kostnaderna for personlig assistans mest, med
drygt 40 procent.

Bide antalet personer som fir insatser och
antalet insatser har ¢kat i stor omfattning de
senaste dren. Under 2000 till 2005 6kade antalet
minniskor som fick insatser med cirka 8 800 och
antalet insatser med cirka 14 700 — eller med
cirka 19 respektive 18 procent. Sirskilt stor var
okningen av insatser 2003 jimfért med 2002.

Insatser enligt LSS ges 1 hégre utstrickning till
min och pojkar in till kvinnor och flickor och
skillnaden har okat. I dldern 0-19 &r dominerar
de unga minnen mer markant in fér vuxna,
62 procent pojkar mot 38 procent flickor. Jim-
fér man vuxna 6ver 19 &r ir skillnaden 55 pro-
cent min mot 45 procent kvinnor. Oknings-
takten dr vidare hogre for pojkar in for flickor.
Enligt Socialstyrelsen gér det inte att bedéma om
detta dr ett uttryck for diskriminering av flickor
eller om behoven faktiskt ir olika.

Tabell 6.2 Kostnader for kommunala insatser, antal med LSS-insatser och andel kvinnor och man som har insatser samt

kommunala LSS-insatser totalt och férdelade pa kvinnor och mén

Ar Kostnad totalt ~ varav LSS Antal med Andel kvinnor Andel man Antal insatser ~ Andel insatser  Andel insatser
i 2004 ars (mdkr) insatser LSS med insatser, med insatser, LSS till kvinnor, % till mén, %
priser (mdkr) % %

2000 28,2 22,7 45500 44 56 80 600 45 55

2001 29,4 23,6 47 100 44 56 82 400 44 56

2002 30,8 24,7 48 600 44 56 85000 44 56

2003 31,5 25,6 51 500 44 56 90 300 44 56

2004 32,4 26,4 52 900 43 57 93 100 44 56

2005 - - 54 300 43 57 95 200 44 56

Kélla: Kostnader kommer fran Socialstyrelsens lagesrapport 2005. Antalet med insatser och antalet insatser kommer fran Socialstyrelsens officiella statistik som matt
forhallandena en sarskilt datum varje ar. Statistiken anger enbart beslut som fattas av kommunerna. Darfor ingar inte uppgifter om rad och stdd eller uppgifter om

assistansersattning.
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Tabell 6.3 Antal kommunala LSS-insatser fordelade per insats

Ar 2000 2001 2002 2003 2004 2005
Daglig verksamhet 20 500 21100 21700 23 200 24100 25000
Bostad med sérskild service,
vuxna 16 900 17 500 18 000 19 000 19900 20 300
Kontaktperson 13 600 14 000 14 500 15 200 16 100 16 700
Korttidsvistelse utanfér det
egna hemmet 9800 9600 9900 10 400 10 500 10 500
Ledsagarservice 7800 8100 8500 9200 9400 9600
Korttidstillsyn for skolungdom
over 12 ar 3000 3100 3400 4000 4400 4700
Avldsarservice i hemmet 3600 3600 3500 3600 3700 3600
Sérskilt boende for barn 1100 1100 1200 1300 1200 1200
Personlig assistans 4200 4300 4300 4600 3900 3600

Kalla: Socialstyrelsens arliga statistik som matt forhallandena en sarskilt datum varje ar. Statistiken anger enbart beslut som fattats av kommunerna. Darfér ingér inte
uppgifter om rad och stdd eller uppgifter om assistansersattning. Siffrorna har avrundats till nazrmaste 100-tal

Korttidstillsyn fér skolungdom éver 12 &r har
okat procentuellt mest under perioden 2000-
2005. Det ir oftast pojkar i dldern 13-22 &r som
fir denna insats. Insatsen har 6kat stadigt sedan
1999 men 6kningen blir sirskilt tydlig frin 2002
och framdt. Andra insatser som ¢kat mer in
genomsnittet ir ledsagarservice, daglig verksam-
het, bostad med sirskild service f6r vuxna och
kontaktperson. Sett till antal insatser s& ir det
daglig verksamhet och bostad med sirskild
service for vuxna som Okat mest — med 4 500
respektive 3 400 insatser.

Cirka 33 procent av alla insatser enligt LSS
gavs 2005 till barn och unga som var 22 &r eller
yngre, cirka 60 procent gillde personer som var i
aldrarna 23 &r t.o.m. 64 ir samt cirka 7 procent
gavs till personer som var 65 ar eller dldre. Jim-
fért med 2000 har andelen barn och ungdomar
som beviljats stdd okat sin andel med cirka
3 procentenheter medan vuxna minskat sin
andel.

Antal kvinnor och min som fir insatser enligt
socialtjinstlagen 6kar ocksi. Okningen 4r mar-
kant och hogre dn for LSS. Cirka 23 700 perso-
ner fick stdd enligt SoL 2005 mot 21 700 iret
innan. Det kan jimféras med att 54 300 fick st6d
enligt LSS 2005 mot 52 900 &ret innan.

Insatser enligt socialgjanstlagen till personer
under 65 &r, dvs. hemtjinst eller permanent
boende i sirskilda boendeformer, ges till drygt
50 procent min och drygt 49 procent kvinnor.
Fler kvinnor in min fir diremot hemtjinst,
52 procent mot 48 procent.

Kostnaderna for insatser enligt socialtjinst-
lagen var ca 6 miljarder (inklusive insatser enligt
hilso- och sjukvirdslagen) 2004 och 26,4 mil-

jarder for LSS. Men det ir stora variationer
mellan landets kommuner 1 kostnader fér stod
och service. Riknat per person fér bide daglig
verksamhet och sirskilt boende har kostnaderna
minskat med cirka 8 procent sedan ar 2000.
Enligt Socialstyrelsen kan det forklaras av
personalminskning och av storre deltagargrupper
inom daglig verksamhet. Kostnaderna fér stod
och service till personer med funktionshinder
varierar dock stort mellan landets kommuner.

I ligesrapporten fér 2005 konstaterar
Socialstyrelsen dven att f6rindringar i1 kostnader
per person mellan &ren ser olika ut i
kommunerna: de 6kar, minskar eller ir of6érind-
rade. Det finns samtidigt inget svar pd hur detta
paverkar livsvillkoren f6r dem som behdver sts-
det. Men minskade resurser kan enligt
Socialstyrelsen signalera ett hirdare ekonomisk
lige for handikappomsorgen. 14 av 21 lins-
styrelser anger att verksamheter fér personer
med funktionshinder paverkats negativt av
kommunernas bristande resurser inom omrédet.
Detta visar sig bl.a. genom att vissa kommuner
infort riktlinjer som begrinsar de rittigheter
som LSS ger den enskilde. Det kan ocks3 visa sig
genom minskad  personaltithet, minskad
fortbildning av personal och att verksamheter
slds thop till storre enheter.

Assistansersittning

Insatsen personlig assistans har inneburit ékad
valfrihet, stérre inflytande och bittre livskvalitet
fér mdnga kvinnor och min, flickor och pojkar
med omfattande funktionshinder. Assistans-
reformen frimjar dirigenom jimlikhet i levnads-
villkor och delaktighet i samhillslivet.
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Tabell 6.5 Kostnader for assistansersattning, antal personer som har assistans och andel kvinnor och madn som har assistans

samt beviljade timmar per vecka

Ar Kostnad totalt varav stat (mdkr  varav kommun Antal personer Andel kvinnor Andel man med Antal timmar/
(mdkr) (mdkr) med beviljad med insatser, % insatser, % vecka/ person i
assistans for dec genomsnitt
manad
1999 6,0 4.5 1,5 9100 47 53 83
2000 7,0 53 1,7 9700 47 53 86
2001 8,2 6,3 1,9 10 800 47 53 88
2002 9,8 7,5 2,2 11 600 47 53 92
2003 11,2 8,7 2,5 11 900 47 53 96
2004 12,8 10,0 2,7 12 800 47 53 99
2005 14,3 11,3 3,3 13 600 47 53 101

Kalla: Forsakringskassan

Antalet personer med assistansersittning har
okat kraftigt. Mellan december 1999 och decem-
ber 2005 har antalet 6kat med cirka 50 procent.
Sedan reformen inférdes 1994 har antalet mer in
fordubblats. Aven antalet beviljade timmar per
person har 6kat kraftigt. Som en {6ljd av denna
utveckling har dven kostnaderna fér insatsen mer
in fordubblats sedan 1999 och utgifterna for
assistansersittningen ir visentligt hégre in
beriknat.

Okningen av antalet personer beror delvis p3
att personer som ir 65 &r och ildre frin 2001 fir
behilla den personliga assistans som de beviljats
innan de fyllde 65 r. Det ir ocksd den dlders-
grupp som okat mest de senaste &ren. Aven
aldersgruppen 63—64 ar har 6kat kraftigt. Antalet
nybeviljade personer i denna grupp har 6kat med
cirka 30 procent sedan inférandet av de nya reg-
lerna 2001.

Assistansersittning utgdr till fler min dn kvin-
nor. Sett dver tiden ir skillnaderna oférindrade.
I den wutvirdering som Forsikringskassan
genomfoérde under 2004 konstaterades att skill-
naderna mellan andelen kvinnor och min som
far assistansersittning samt skillnaderna i antal
beviljade timmar inte ir stora men systematiskt
dterkommande (RFV Analyserar, 2004:11).

Skillnaderna minskar om man tar hinsyn till
3lder. Yngre personer beviljas mer assistans in
ildre och andelen min ir fler i de yngre 3lders-
grupperna medan kvinnorna ir fler 1 de ildre.

Jimfér man ensamstdende med assistans-
ersittning framkommer att ensamstiende min
fir mer assistans dn ensamstdende kvinnor. Det
omvinda giller f6r sammanboende dir kvinnor
far mer assistans in min. Det kan tolkas som att
handliggarna generellt anser att kvinnor kan ta
mer ansvar for sin partner som har funktions-
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hinder dn vad min kan gora. I undersékningen
framkommer ocks2 att min och kvinnor tende-
rar att betona sina behov olika och att handlig-
garen ocksd kan uppfatta att personerna ligger
fram sina behov pa olika sitt. Men handliggarna
1 undersékningen anser ocksd att kvinnor och
min 1 viss utstrickning har olika behov.

Antalet barn och ungdomar i dldern 0 ill 19 4r
med statlig assistansersittning uppgick till drygt
2900 personer i december 2005. Det motsvarar
en andel pd 21 procent av samtliga mottagare.
Andelen har varit 1 princip oférindrad under
2000-talet.

Antalet personer som beviljats assistansersitt-
ning ir flest bland personer som har varaktiga
fysiska eller psykiska funktionshinder som inte
beror pd normalt dldrande (personkretsgrupp 3).
Personer som har betydande och bestdende
begdvningsmissiga funktionshinder efter hjirn-
skada 1 vuxen dlder som orsakats av yttre vild
eller kroppslig sjukdom (personkretsgrupp 2) ir
den minsta gruppen men personerna har flest
timmar. Det beror pd att funktionshindren inom
denna personkretsgrupp ofta leder till ett omfat-
tande behov av st3d och service.

De flesta mottagare av assistansersittning
anlitar kommunen som arbetsgivare {6r sina assi-
stenter (57 procent), dven om andelen har mins-
kat. De privata bolagen har 6kat sin andel och
anlitas av 28 procent. Brukarkooperativens andel
har minskat ndgot till 12 procent. Cirka 3 pro-
cent ir sjilva arbetsgivare till sina egna assisten-
ter.

Assistanskommittén konstaterar 1 sitt del-
betinkande P4 den assistansberittigades uppdrag
(SOU 2005:100) att den personliga assistansen
verkar fungera vil for de allra flesta. Men det
finns betydande skillnader som beror pd vem



som ordnar assistansen. Av de svarande i kom-
mitténs enkitundersékning som hade kommu-
nen som anordnare angav 48 procent att deras
assistansanordnare 1 stor utstrickning kan
erbjuda den personliga assistans som de vill ha.
Motsvarande andel for brukarkooperativ och
privata foretag var 74 respektive 70 procent.

Tabell 6.4 Andel som uppger att assistansanordnaren kan

erbjuda den personliga assistans som den
assistansberattigade vill ha (procent)

Om assistans- Kommun Brukar- Annan Totalt
anordnaren kan koopera- service-

ge den assis- tiv - organisa-

tans som bru- tion

karen vill ha

Ja, i stor

utstrackning 48 74 70 57
Ja, iviss

utstrackning 31 16 21 27
Nej 8 5 3 6

Vet inte 13 5 6 10

Kalla: SOU 2005:100 (Enkatundersokning med 915 personer)

I princip samma andelar i de olika grupperna gir
igen 1 svaren som gillde hur minga som har
kunnat vilja assistenter och hur minga som fir
bestimma &ver assistenternas arbetsuppgifter.
For de svarande som hade brukarkooperativ eller
privata foéretag som anordnare var méjligheten
att fi stor bestimmanderitt dver sin personliga
assistans ocksd en viktig orsak till valet av assi-
stansanordnare.

Personligt ombud

Utvirderingar av verksamhet med personliga
ombud visar att personer med psykiska funk-
tionshinder har blivit mer delaktiga 1 samhillet.
Personernas psykosociala situation har forbitt-
rats och deras stillning i samhillet har stirkts.
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Reformen har dessutom gett positiva samhills-
ekonomiska effekter genom ekonomiska bespa-
ringar hos framfér allt landstingen. Verksam-
heterna har dessutom blivit ett tillgingligt och
vilkint komplement till 6vrig social verksamhet
1 kommunerna.

Verksamheten =~ skapar forutsittningar for
enskilda att kunna péverka sina liv och minskar
behovet av vdrd frin samhillet. Det bidrar ull att
skapa bide jimlikhet i levnadsvillkor och en
samhillsgemenskap med mangfald.

Antalet personliga ombud och antalet
minniskor som har ett personligt ombud har
successivt okat under uppbyggnadsfasen. Fler
kvinnor in min har personligt ombud och
andelen kvinnor har 6kat.

Det finns ingen skyldighet f6r kommuner att
inritta en verksamhet med personliga ombud.
Trots detta har 80 procent av landets kommuner
valt att etablera verksamheten. Det finns enligt
Socialstyrelsen dven en efterfrigan pd fler
ombud.

Socialstyrelsen har foljt upp och utvirderat
ombudsverksamheten. Nigra slutsatser som dras
1 rapporten Personligt ombud 2000-2004 ir att
ombuden fyller ett vakuum i det sambhilleliga
stodsystemet, en “fristdende” instans till vilken
personer som har psykiska funktionshinder och
stora behov av stddinsatser kan vinda sig.
Ombudens stéd i personernas kontakter med
bl.a. myndigheter och organisationer har varit ett
sarskilt betydelsefullt inslag.

Enligt Socialstyrelsen efterfrigas idag ytter-
ligare ombud. Det finns knappt 60 kommuner
som saknar ombud, huvudsakligen i Skine och
Vistra Gétaland. En del av dessa kommuner vill
starta upp verksamheter.

Tabell 6.6 Utveckling av personliga ombud (PO)

Ar Antal kom- Andel kom- Antal verk- Antal PO Antal aktuella Andel kvinnor Andel mén Utbetalt till
muner med PO muner som samheter med personer med med PO, % med PO, % PO under
har PO av PO hela aret
samtliga, %
2002 213 713 % 80 203 1200 59,6
2003 235 81 % 98 272 2600 81,3
2004 231 80 % 101 286 3200 53 47 85,2
2005 233 80 % 101 295 3600 56 44 89,0
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Bilstod

Diagram 6.1 Kostnader for och antal beviljade bilstéd under

perioden 1996- 2005
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Kalla: Forsakringskassan

Under 2005 beviljades 2 550 bilstdd vilket dr en
okning med 320 bilstéd jimfoért med 2004. Att
antalet blev si hogt beror till stor del pd att
medlen for forsta gingen pd flera r rickte hela
dret ut. Under flera &r har medlen tagit slut innan
drets slut vilket resulterat 1 att beslut och
utbetalningar har skjutits fram tll nistféljande
ar. Anslaget tillférdes dirfor ytterligare 123 mil-

joner kronor under 2005 och uppgick dirmed till
341 miljoner kronor.

Det utbetalade stodet paverkas inte enbart av
antalet stodberittigade utan dven av vad stodet
ska ersitta. Hilften av bilstédet gir till inkdp av
motorfordon dven om andelen minskat s§ att en
allt stérre del av bilstodet (48 procent) gir ull
anpassningen av motorfordon. Genomsnitts-
kostnaden fér anpassning av motorfordon ligger
strax under 70000 kronor per fordon och
grundbidraget, som ir en schabloniserad ersitt-
ning for inférskaffande av motorfordon, uppgir
till 60 000 kronor per fordon.

Vuxna som har ett funktionshinder och
behéver motorfordon for att arbeta eller for att
delta 1 arbetslivsinriktad ~ utbildning ~ eller
rehabilitering fr bilstdd 1 stérst utstrickning.
Jimfért med 2000 har de minskat sin andel av
stodet. Forildrar till barn med funktionshinder
har, efter en 4rlig okning t.o.m. 2002, ocksd
minskat sin andel av stodet.

Andelen min som fir del av bilstéd ir hogre
in andelen kvinnor. Skillnaderna varierar inom
de olika bidragsgrupperna.

Tabell 6.7 Antal som har bilstod, férdelning av bilstéd mellan kvinnor och man samt férdelning av bilstéd mellan olika

grupper
Ar Antal bevil- Andel stod till Andel stod till Grupp 1, % Grupp 2, % Grupp 3, % Grupp 4, % Grupp 5, %
jade bilstod kvinnor, % man, %
2000 2130 48 52 40 9 23 1 27
2001 2150 45 55 36 9 26 1 29
2002 2200 45 55 34 9 26 1 30
2003 2350 44 56 37 12 22 1 28
2004 2230 46 54 37 13 22 1 27
2005 2550 47 53 37 13 22 2 27

Grupp 1: Funktionshindrad person under 65 ar som behdver ett fordon for att kunna forsorja sig, genomgé arbetslivsinriktad utbildning eller rehabilitering.
Grupp 2: Funktionshindrad person under 65 ar som tidigare beviljats bidrag enligt grupp 1 och som beviljats sjuk- eller aktivitetsersattning.

Grupp 3: Annan funktionshindrad person &n tillhérande grupperna 1 och 2, som fyllt 18 men inte 50 ar.

Grupp 4: Funktionshindrad foralder med barn under 18 ar, om féraldern sammanbor med barnet.

Grupp 5: Foralder till funktionshindrat barn, om foraldern sammanbor med barnet.
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Séirskalt utbildningsstod

Det sirskilda utbildningsstédet frimjar studie-
mojligheterna for personer med funktionshinder
inom folkhégskolor, universitet och hégskolor
samt inom riksgymnasier som ir avsedda for
ungdomar med svira rorelsehinder. Att alltfler
far del av stodet leder il att levnadsvillkoren for
flickor och pojkar, min och kvinnor med funk-
tionshinder blir mer jimlika.

Tabell 6.8 Kostnader for sarskilt utbildningsstod fordelat pa

olika utbildningsformer

2001 2002 2003 2004 2005
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Tabell 6.9 Antal elever med sarskilt utbildningsstéd fordelat

pa olika utbildningsformer

Sarskilt uth.
stod/assistans vid
folkhdgskola (mnkr) 84 88 87 89 91

Sarskilt uth.stdd inom
univ. och hégskola

(mnkr) 5,9 4.6 3,2 3,6 42
Sarskilt uth.stod vid
riksgymnasium (mnkr) 80 69 70 69 70

Kostnaderna for sirskilt utbildningsstéd till
assistans vid universitet och 1 hogskola okade
med drygt 13 procent 2004 och med drygt
15 procent 2005. Mot bakgrund av att antalet
studenter okat 1 stor omfattning bdda dren,
bedéms kostnadsokningen som férhallandevis
liten.

Antalet elever som utbildar sig vid landets
riksgymnasier ir 1 stort sett oférindrat, bortsett
frin en viss nedging lisdret 2004/05. Det giller
dven kostnaderna. Enligt det betalningssystem
som inférdes 2001 bidrar d4ven kommuner och
landsting till kostnaderna.

Jimfért med andra utbildningsformer har
folkhogskolan en hég andel studerande med
funktionshinder. Kursdeltagare som behéver
assistans okar stadigt dr frén ar, liksom utbild-
ningsvolymen som miits 1 deltagarveckor. Anta-
let deltagarveckor har ¢kat — cirka 41 700 lisdret
2003/04, cirka 48 500 lisret 2004/05 och cirka
51 000 lisdret 2005/06.

Antalet studenter vid universitet och hég-
skolor med assistans genom sirskilt utbildnings-
stod fortsitter ocksd att 6ka. Antalet fordubb-
lades 2005 jimfort med 2003. Forsoksverk-
samheten med assistans till studenter med
psykiska och neuropsykiatriska funktionshinder
har stdtt for den ojimférligt storsta uppgingen
sedan starten 2003, nir 37 personer beviljades
stdd. Det kan jimféras med 146 studenter 2005,
dvs. cirka hilften av samtliga.

Lasar

2002/03 2003/04 2004/05  2005/06
Deltagare med sarskilt
uth.stod vid folkhdg-
skola 3100 4000 4200 5300
Andel kvinnor 52 48 49
Andel mén 43 52 51
Elever med sarskilt
uth.stod vid riks-
gymnasium 175 178 166 174
Andel unga kvinnor 52 56 56
Andel unga mén 48 44 44

Ar

2002 2003 2004 2005
Studenter med sérskilt
uth.stéd vid univ. och
hogskola 109 143 222 296
Andel kvinnor 57 61 60
Andel mén 43 39 40

Andelen kvinnor dominerar nir sirskilt

utbildningsstéd foérdelas till funktionshindrade
som ldser pd universitet eller hogskola. Andelen
kvinnor respektive min med sirskilt utbild-
ningsstdd stimmer &verens med fordelningen
mellan kvinnor och min med funktionshinder
inom hégskolan totalt. De unga kvinnorna
dominerar dven vid landets riksgymnasier och
deras andel har okat.

Fler elever som antagits vid riksgymnasierna
under senare r har ett mer omfattande omvard-
nadsbehov 4n tidigare. Aven personer med neu-
ropsykiatriska och psykiska funktionshinder har
okat 1 riksgymnasierna liksom 1 skolan i 6vrigt.
Forindringarna har resulterat 1 att den assistans-
stab som finns inte alltid ticker de omvirdnads-
behov som enskilda elever har. Fér att kunna
mita graden av miluppfyllelse av genomférda
insatser kommer dessa bl.a. att f6ljas upp.

Skillnader mellan kvinnor och mén
Det 6vergripande mélet for jimstilldhetspoliti-
ken dr att kvinnor och min ska ha samma makt
att forma sambhillet och sina egna liv (prop.
2005/06:155,  bet.  2005/06:AU11,  rskr.
2005/06:257). Malet giller for alla minniskor 1
olika livssituationer och skeden 1 livet, obero-
ende av dlder, etnicitet, sexuell liggning, funk-
tionshinder eller var i landet man bor.

Nir stéd och service beviljas minniskor som
har funktionshinder skiljer det sig &t 1 vilken
utstrickning stodet gdr till kvinnor respektive
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min, till flickor respektive pojkar och till barn
respektive vuxna. Min fir som regel fler stddin-
satser in kvinnor. Undantag giller for personligt
ombud samt sirskilt utbildningsstod till univer-
sitet, hogskola och riksgymnasium. I vilken
utstrickning detta beror pd kon eller pd antal
min i férhillande till antal kvinnor som har ett
visst funktionshinder ir inte kint. Det dr dir-
emot sannolikt att kvinnor och min bedéms
olika p.g.a. sitt kén nir stéd beviljas, dvs. att
samma ordning giller pd detta omride som i
samhillet i stort. Det innebir att kvinnor och
min inte dr delaktiga pd samma villkor och att
mojligheterna till inflytande inte dr desamma for
bida kénen. For att kunskapen om de skillnader
som finns mellan kvinnor och min, flickor och
pojkar, ska 6ka behover det statistiska under-
laget forbittras.

Anpassade insatser efter behov

Personer med psykiska funktionshinder

I bla. Socialstyrelsens och linsstyrelsernas rap-
port Social tillsyn 2005 — resultat av linsstyrel-
sernas tillsyn, framkommer att personer med
psykiska funktionshinder ir en grupp som har
sirskilt svirt att f8 den hjilp och det st6d de
behover. I rapporten anger 6ver hilften av lins-
styrelserna att det rider brist pd bostider for
funktionshindrade, framférallt f6r personer med
psykiska funktionshinder men det pdgir ocksd
en utbyggnad av bostider som 1 férsta hand
riktar sig till dessa personer. En uppféljning av
den tillsynssatsning som linsstyrelserna tillsam-
mans med Socialstyrelsen har genomfért under
tre dr har enligt tillsynsrapporten haft tydliga
effekter pd kommunernas verksamhet for perso-
ner med psykiska funktionshinder. En verksam-
hetsutveckling har inletts och férindringar har
gjorts som ligger 1 linje med lagstiftningens
bestimmelser och psykiatrireformens inten-
tioner. Exempel pd positiva tendenser ir enligt
rapporten att kommunerna 6ppnar boenden,
startar sirskilda boendestédsgrupper och syssel-
sittningsverksamheter, ocksi med individuellt
anpassade l6sningar for yngre personer. Nigra
linsstyrelser uppger dock att det kan saknas
sysselsittningsverksamheter som riktar sig till
psyklskt funktionshindrade, eller att sysselsatt-
ningen ir diligt anpassad till mélgruppen, 1
synnerhet yngre personer.
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Enligt tillsynsrapporten har férutom tillsyns-
satsningen dven statsbidraget tll och utveck-
lingen av verksamheten med personliga ombud
haft betydelse foér att méilgruppen har upp-
mirksammats i kommunerna och dess ledning.

Barn med funktionshinder, ofta med neuro-
psykiatriska diagnoser, som behéver insatser
enligt bdde SoL och LSS ir enligt tillsynsrap-
porten ocksd en grupp som inte alltid fir den
hjilp de behéver. Grunden till problemen ir ofta
brister 1 samverkan mellan olika enheter inom
kommunen. Aven samverkansproblem mellan
kommun och landstingets psykiatriska verksam-
heter medfér att denna grupp inte alltd far
limpliga insatser.

Brister och tendenser i tillsynen

Bristen pa bostider till personer med funktions-
hinder har i vissa kommuner lett till att man pla-
nerar for nya boenden med en institutionslik
miljé. Vissa kommuner omdefinierar grupp-
bostider till servicebostider for att pd detta sitt
kunna utvidga boendet till fler platser. Bristen pd
bostider med sirskild service leder i vissa fall till
att kommunerna har svért att verkstilla beslut
och domar som giller denna insats, och minni-
skor tvingas att vinta alltfér linge pd den beslu-
tade insatsen. Mélen om forbittrat sjilvbestim-
mande, inflytande, valfrihet och kontinuitet fér
personer som behover stdd och service p.g.a.
funktionshinder riskerar 1 dessa fall att inte
upptyllas.

Det finns ocksd kommuner som har en fére-
démlig planeringsprocess 1 samband med bygg-
nation och driftstart av bostider fér personer
med funktionshinder. Brukare, gode min, olika
personalkategorier och anhériga ir involverade
fran start till m3l med mojlighet till individuella
l6sningar. Bostider integreras i vil inbodda cen-
trala bostadsomriden.

En annan positiv utveckling ir att antalet
domar som inte har verkstillts inom en skilig tid
har halverats. Linsstyrelser anser att méjligheten
att déma ut en sirskild sanktionsavgift har
paverkat denna utveckling. Antalet ans6kningar
om sanktionsavgift till domstolen har ocksd
minskat. I sju fall har linsstyrelser ansékt om
sanktionsavgift pd grund av att en dom inte
verkstillts inom handikappomridet.

En tredjedel av linsstyrelserna rapporterar att
alltfler beslut verkstills i tid. Generellt sett ver-
kar diremot inte antalet ¢j verkstillda beslut
minska 6ver tid. Merparten av besluten som inte



verkstills handlar om bostad med sirskild ser-
vice, ledsagare och kontaktperson.

Flera linsstyrelser redovisar att anvindandet
av individuella planer enligt LSS har ¢kat. Kom-
munernas medvetenhet om skyldigheten att
informera personer med LSS-insatser om mojlig-
heten att begira en individuell plan har ocksd
okat. Detta har lett till att kommunerna tar fram
mal och riktlinjer f6r arbetet med individuella
planer. Men det totala antalet personer med LSS-
insatser som har en individuell plan ir fortfa-
rande for l3gt.

Kompetensutveckling

Ett viktigt forbittringsomride ir personalens
kompetens och fortbildning. Vid tillsynen av
socialtjinstens verksamhet foér personer med
psykiska funktionshinder 2002 uppmirksam-
made linsstyrelserna att merparten av kommu-
nerna saknade en plan f6r personalens kompe-
tensutveckling. Vid en uppfoljning i december
2005 hade &ver hilften av kommunerna upprit-
tat sddana planer.

Socialstyrelsen har 1 januari 2006 presenterat
ett forslag pd kompetensbeskrivning for
omvardnadsassistenter (en samlingsbeteckning
tor underskoterskor, virdbitriden, skétare, var-
dare, personliga assistenter, boendestddjare,
hemvirdare och personal med andra liknande
benimningar). Syftet med en kompetensbeskriv-
ning ér att bidra till utvecklingen av kvaliteten 1
vard- och omsorgstjinsterna genom att beskriva
vilken yrkeskompetens omvérdnadsassistenter
bér ha. Ett annat syfte ir att bidra till en
tydligare yrkesidentitet fér omvirdnadsassis-
tenter.

Jéamstélldbetsperspektiv

Socialstyrelsen har varit pidrivande i arbetet med
jaimstilldhetsintegrering i kommuner och fér
linsstyrelser. De flesta linsstyrelserna redovisar
ocks3 att de inforlivat ett jaimstilldhetsperspektiv
1 hela eller delar av tillsynen. Men det kvarstar
brister i kommuner nir det giller jimstilldhets-
integrering i socialgjinsten. Det finns t.ex. kom-
muner som redovisar att de inte arbetar utifrin
ett jimstilldhetsperspektiv.

6.5.3 Analys och slutsatser

Fortfarande har flickor och pojkar, kvinnor och
min med funktionshinder inte samma mojlig-
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heter tll delaktighet som andra grupper i sam-
hillet. Det handlar bla. om mgjligheten till
arbete och utbildning. Tillging tll arbete och
egen 16n ger ekonomisk trygghet, men personer
med funktionshinder har idag inte samma
mojligheter att fi arbete som andra. Det saknas
ett helhetsgrepp.

Att forbittra tillgingligheten dr ett centralt
mél i handlingsplanen. Aven om tillginglighets-
frdgorna har fatt allt storre genomslag sd finns
det fortfarande stora brister. Om madlen for
tillginglighet ska kunna uppnds kommer arbetet
att behdva intensifieras.

Det har under senare tid kommit alltfler sig-
naler om att lagen om st3d och service till per-
soner med vissa funktionshinder (LSS) inte fun-
gerar som det ir tinkt. Det rider dessutom en
osikerhet om lagstiftningens styrka och genom-
slag som ett handikappolitiskt redskap. Detta ir
bakgrunden tll att Assistanskommittén ska
genomféra en bred dversyn av LSS.

Utvecklingen av st6d och service till personer
med psykiska funktionshinder gir 1 positiv
riktning. Men eftersom omridet linge wvarit
eftersatt s 3terstdr det fortfarande en hel del att
gora.

Den samlade kunskapen om jimstilldhets-
perspektivet pd handikappfrigorna miste oka.
For att statliga och kommunala myndigheter ska
kunna planera och prioritera atgirder for att
ritta till brister 1 verksamheten behéver myndig-
heterna dirfér kunskap om skillnader i behovet
av insatser som kan finnas mellan kénen.

6.6 Revisionens iakttagelser
Riksrevisionen, som granskat drsredovisningarna
for Statens institut for sirskilt utbildningsstod
(Sisus) och Handikappombudsmannen (HO),
har inte haft nigra invindningar 1 respektive
myndighets revisionsberittelse for 2005.

Riksrevisionen effektivitetsgranskade  den
statliga assistansersittningen till funktionshind-
rade 2004 (RiR 2004:7). I slutrapporten rekom-
menderar Riksrevisionen att det bl.a. gérs nigot
3t administrationen, den ekonomiska kontrollen
och kontrollen av privata assistansanordnare.
Mer langsiktigt férordar Riksrevisionen en
utveckling av assistansen och en &versyn av
finansieringsformer s8 att valet av stédform inte
styrs av hur stddet finansieras.
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En parlamentarisk kommitté — Assistans-
kommittén — har direfter fitt i uppdrag att se
dver insatsen personlig assistans och assistans-
ersittningen. Kommittén redovisade ett del-
betinkande i oktober 2005 — P4 den assistans-
berittigades uppdrag (SOU 2005:100). Betin-
kandet har remissbehandlats och bereds nu inom
Regeringskansliet. ~ Kommitténs ~ uppdrag,
inklusive en dversyn av LSS, ska redovisas senast
den 31 mars 2008.

6.7 Politikens inriktning

Sverige stir infor flera vilfirdsutmaningar. Det
finns brister sirskilt 1 att virna dem med storst
behov och dem som inte alltid kan féra sin egen
talan, t.ex. psykiskt sjuka och personer med
omfattande funktionshinder. En férbittrad vil-
fird kriver bdde kvalitetstérbittrande nytin-
kande, en méngfald av aktérer och en stor frihet
for den enskilde att vilja.

Arbetsmarknadsliget ska uppmdrksammas mer
Regeringen kommer att prioritera arbetet med
att oka sysselsittningen for bla. personer med
funktionshinder samt att identifiera och
undanréja de hinder som finns foér deltagande i
arbetslivet. Det dr sirskilt viktigt att unga
funktionshindrade fir chansen att komma in pd
arbetsmarknaden.

Regeringen avser dven att prova forut-
sittningarna att vidga 16nebidragen s8 att arbets-
sokande personer som startar och driver eget
foretag ska kunna {3 16nebidrag.

Satsningar pd personliga ombud

Regeringen tillfor ytterligare medel ll verk-
samhet med personliga ombud. Anslaget utckas
med 20 miljoner &rligen f&r 2007 och 2008.

Diskriminering ska bekimpas

Minniskor med funktionshinder méter diskri-
minering i olika sammanhang. Att bekimpa dis-
kriminering ir centralt i det handikappolitiska
arbetet. Den parlamentariska Diskriminerings-
kommittén har limnat férslag om bla. en
gemensam diskrimineringslagstiftning och en
gemensam ombudsmannainstitution for de olika
diskrimineringsgrunderna. Regeringen avser att
dterkomma 1 dessa delar.
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Tillginglighet ska fa ckat genomslag

Arbetet med att gora Sverige tillgingligt kriver
dtgirder inom minga omriden. I handlings-
planen finns tydliga mél for tillgingligheten som
bér vara uppfyllda under 2010. T.ex. handlar det
om méal fér en tillginglig kollektivtrafik och for
att enkelt avhjilpta hinder i lokaler och pid
allminna platser bor var undanréjda. Det behévs
en kraftsamling p4 olika nivder f6r att nd mélen
senast dr 2010.

Oversyn av utredningar

Regeringen avser att gora en dversyn av samtliga
pigdende utredningar inom politikomridet och
vid behov foresld forindringar 1 enlighet med
regeringens politik.

6.8 Budgetforslag

6.8.1 16:1 Personligt ombud

Tabell 6.10 Anslagsutveckling 16:1 Personligt ombud

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 88 969 sparande 3996
Utgifts-
2006 Anslag 89460 '  prognos 89972
2007 Forslag 109 460
2008 Berdknat 109 460
2009 Berdknat 89 460

nklusive tilliggshudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggshudget i samband med
budgetpropositionen for 2007.

Statsbidraget finansierar verksamhet med per-
sonligt ombud {6r personer med psykiska funk-
tionsnedsittningar. Statsbidraget fordelas av
Socialstyrelsen 1 samverkan med linsstyrelserna.

Regeringens dvervaganden

Regeringen avser att dterkomma med preciserade
forslag inom ramen fér den psykiatrisatsning
som aviserats, se anslag 13:9 Bidrag till psykiatri.
I detta sammanhang kommer behovet av ckade
resurser for personliga ombud att vervigas.

Enligt 2006 ars ekonomiska virproposition
(prop. 2005/06:100, bet. 2005/06:FiU20, rskr.
2005/06:369) ska ytterligare 20 miljoner kronor
per ar tillféras verksamhet med personligt
ombud fér 2007 och 2008.



Tabell 6.11 Hirledning av anslagsnivan 2007-2009, for

16:1 Personligt ombud
Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 89 460 89 460 89 460
Féréndring till foljd av:

Beslut 20 000 20 000

Overféring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berédknat anslag 109 460 109 460 89 460

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séledes exklusive beslut pa tilldggsbudget under innevarande ar.

Mot bakgrund av ovanstdende foresldr rege-
ringen att 109 460 000 kronor ska anvisas under
anslaget 16:1 Personligt ombud fér 2007. For
2008 och 2009 beriknas anslaget il
109 460 000 kronor respektive 89 460 000 kro-
nor.

6.8.2 16:2 Vissa statsbidrag inom

handikappomradet

Tabell 6.12 Anslagsutveckling 16:2 Vissa statsbidrag inom

handikappomradet
Tusental kronor
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Regeringens dvervaganden

Tabell 6.13 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, for

16:2 Vissa statsbidrag inom handikappomradet
Tusental kronor

2007 2008 2009

213 350 213 350

Anvisat 2006 ' 213 350

Férandring till foljd av:

Beslut

Overfdring till/fran andra
anslag

Ovrigt

Forslag/berdknat anslag 273 350 273 350 213 350

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet ar saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ér.

Mot bakgrund av ovanstdende foresldr rege-
ringen att 273 350000 kronor ska anvisas
under anslaget 16:2 Vissa statsbidrag inom han-
dikappomrdder fér 2007. Foér 2008 och 2009
beriknas anslaget till vardera 273 350 000 kro-
nor.

6.8.3 16:3 Statsbidrag till sarskilt

utbildningsstod

Tabell 6.14 Anslagsutveckling 16:3 Statsbidrag till sarskilt

Anslags- Hdni 4
2005 Utfall 273350 sparande I 2 doinesstod
Utgifts- Tusental kronor
2006 Anslag 273350 ' prognos 269720 Anslags-
2007 Férslag 973 350 2005 Utfall 170763 E[;a'rfinde
gifts-
2008 Berdknat 273 350 2006 Anslag 175625 ' prognos 172 504
2009 Beraknat 273 350 2007 Forslag 177 399
Inklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition 2008 Beraknat 182 351 ?
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen fér 2007. 2009 Berdknat 187 425 3

Fran anslaget limnas statsbidrag till landsting fér
insatser inom handikappomridet som avser

—  riddgivning och annat personligt stod enligt
lagen (1993:387) om st6d och service till
vissa funktionshindrade (LSS) — 199 miljo-
ner kronor

—  tolkginst — 74,35 miljoner kronor

Yinklusive tilliggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och férslag pa tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen for 2007.

2 Motsvarar 177 399 tkr i 2007 &rs prisniva.
¥ Motsvarar 177 399 tkr i 2007 rs prisniva.

Statsbidraget ska ge studerande med funktions-
hinder sidant stéd att de kan vistas pd studie-
orten och genomfora studier vid folkhogskola.
Motsvarande giller f6r studerande med rorelse-
hinder vid studier pd universitet och hogskolor.
Bidraget gor det ocksd méjligt f6r ungdomar,
som antagits till riksgymnasium for svirt
rorelsehindrade ungdomar (rh-anpassad gymna-
sieutbildning), att genomfora studierna. Social-
styrelsens institut fér sirskilt utbildningsstod
(Sisus) administrerar anslaget.
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Bemyndigande om ekonomiska ataganden

Socialstyrelsens institut for sirskilt utbildnings-
stod (Sisus) beslutar fr.o.m. 2006 om det sir-
skilda utbildningsstédet till  folkhdgskolor.

Bidraget beviljas per lisir. Regeringen foreslir
att Sisus under 2007 ska ha mgjlighet att gora
ekonomiska dtaganden som innebir utgifter om
hégst 83 000 000 kronor efter 2007.

Tabell 6.15 Sarskilt bemyndigande om ekonomiska ataganden
Tusental kronor

Utfall Prognos Forslag Beréknat Beraknat
2005 2006 2007 2008 2009
Ingaende ataganden 78 586 82 000 82 000
Nya ataganden 82 000 82 000 83000
Infriade ataganden — 78586 —82000 —82000 -83000
Utestaende ataganden 76 338 82 000 83 000
Erhallet/foreslaget bemyndigande 82000 82000 83000
Regeringens 6vervdaganden 6.8.4 16:4 Bidrag till viss verksamhet for

Tabell 6.16 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, fér

16:3 Statsbidrag till sarskilt utbildningsstod
Tusental kronor

personer med funktionshinder

Tabell 6.17 Anslagsutveckling 16:4 Bidrag till viss

verksamhet for personer med funktionshinder

2007 2008 2009 Tusental kronor
; 1 Anslags-
Anvisat 2006 175625 175 625 175 625 2005 Utfall 85 400 sparande
Férandring till foljd av: ! Utgifts-
Pris- och I6neomrakning? 1774 6726 11800 2006 Anslag 81900 prognos 80 445
2007 Forslag 79 900
Beslut
Overféring till/fran andra 2008 Berdknat 73 900
anslag 2009 Beraknat 79 900
Ovrigt !nklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/ZOQ§:FiU21) och forslag pa tillaggshudget i samband med
Forslag/beraknat anslag 177399 182351 187425  budgetpropositionen for 2007.

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séledes exklusive beslut pa tilldggsbudget under innevarande ar.

ZuPris- och loneomrékningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och léneomrakning.

Mot bakgrund av  ovanstdende foresldr
regeringen att 177399 000 kronor ska anvisas
under anslaget 16:3  Statshidrag il  sirskilt
utbildningsstod fér 2007. For 2008 och 2009
beriknas anslaget till 182 351 000 kronor respek-
tive 187 425 000 kronor.
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Statsbidraget ska gi till verksamheter av bety-
delse for personer med funktionshinder. Rege-
ringen faststiller férdelningen av statbidraget
medan Socialstyrelsen ansvarar fér administra-
tion och uppfsljning. Om redovisningen av
bidraget visar att det inte foérbrukats under bud-
getdret regleras overskottet vid féljande &rs
utbetalning. Organisationerna ir skyldiga att pd
begiran limna underlag fér granskning till
Socialstyrelsen.



Regeringens dvervaganden

Organisationerna svarar genom sina skilda verk-
samheter for insatser som har betydelse f6r per-
soner med funktionsnedsittningar.

Under 2006 beviljade den tidigare regeringen
foljande organisationer bidrag:

—  Synskadades Riksférbund (SRF) for Iris
Hantverk AB:s sysselsittningsfrimjande
verksamhet f6r synskadade hantverkare.

—  SRF fo6r anskaffning och placering av ledar-
hundar fér synskadade, m.m.

—  Hijilpmedelsinstitutet (HI) f6r administra-
tion av upphandling av ledarhundar.

—  SRF for bla. arbetsmarknadsstod for syn-
skadade, verksamhet for synskadade med
ytterligare funktionshinder, utgivning av
tidningar pd tal och i punktskrift, listjinst
via fax samt produktion av material 1 punkt-

skrift.

—  Foreningen Sveriges Dévblinda (FSDB)
och féreningen Frukttridet f6r produktion
av informationskillor f6r dévblinda perso-
ner, elektronisk nyhetsservice och utveck-
ling av databaser.

—  Sveriges Dovas Rikstérbund (SDR) for
verksamhet for att stirka teckensprikets
stillning.

—  Stftelsen  Rikstolktjinst ~ fér  att
tillhandahdlla tolkservice till fortroende-
valda i vissa organisationer.

—  Naturhistoriska riksmuseet/Palynologiska
laboratoriet fér prognostisering och rap-
portering av pollenhalter m.m.

—  Foreningen Rekryteringsgruppen  Aktiv
Rehabilitering  for ligerverksamhet och
uppsokande verksamhet frimst for per-
soner med ryggmirgsskada.

—  Neurologiskt Handikappades Riksférbund
(NHR) fér hjilpmedelsutstillning.

—  Riksverksamhet f6r smi och mindre kinda
handikappgrupper vid Agrenska.

—  Astma- och allergiférbundet, De Handi-
kappades Riksférbund (DHR), NHR,
Riksférbundet for Rorelsehindrade Barn
och Ungdomar (RBU) och SRF fér att
driva riksomfattande rekreationsanligg-
ningar fér personer med funktionshinder.

PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

Mojligheten att ha en ledarhund &kar
synskadades oberoende och minskar behovet av
stdd och hyilp 1 andra former. SRF beviljas medel
for att bla. kdpa in, dga och placera ledarhundar.
Riksdagen beslutade 2005 att reglera verk-
samheten och ¢ka utbudet av ledarhundar. De
nya reglerna borjade gilla den 1 januari 2006. For
att frimja konkurrensen ska inkép av ledar-
hundar upphandlas. Uppdraget att upphandla
skots av Handikappinstitutet. Regeringen avser
att 1 enlighet med riksdagens tillkinnagivande
noga félja verksamheten och utvirdera den efter
tvd ir samt dterkomma tll riksdagen med en
redovisning (prop. 2004/05:84, bet.
2004/05S0U:17, rskr 2004/05:241).

Tabell 6.18 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, for

16:4 Bidrag till viss verksamhet for personer med
funktionshinder

Tusental kronor

2007 2008 2009
79 900 79900 79900

Anvisat 2006

Férandring till foljd av:

Beslut

Overfdring till/fran andra
anslag

Ovrigt

Forslag/berdknat anslag 79 900 79 900 79 900

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet ar saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ér.

Mot bakgrund av ovanstiende foéresldr rege-
ringen att 79 900 000 kronor ska anvisas under
anslaget 16:4 Bidrag tll wviss verksambet for
personer med funktionshinder fér 2007. Foér 2008
och 2009 beriknas anslaget till vardera
79 900 000 kronor.

6.8.5 16:5 Bidrag till

handikapporganisationer

Tabell 6.19 Anslagsutveckling 16:5 Bidrag till
handikapporganisationer

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 163 652 sparande
Utgifts-
2006 Anslag 163660 '  prognos 163 660
2007 Forslag 163 660
2008 Berdknat 163 660
2009 Beraknat 163 660

Vnklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pé tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen fér 2007.
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Statsbidraget ska stédja handikapporganisa-
tionerna i deras arbete for full delaktighet och
jaimlikhet i samhillet for personer med funk-
tionshinder. Socialstyrelsen ansvarar fér admini-
stration och férdelning av bidraget.

Regeringens dverviganden

ska anvindas av nirstdende, den utrustning som

de behéver.

Regeringens dvervaganden

Tabell 6.22 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

16:6 Bidrag till utrustning for elektronisk kommunikation
Tusental kronor

Tabell 6.20 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for 2007 2008 2009
16:5 Bidrag till handikapporganisationer Anvisat 2006 23 078 23 078 23078
Tusental kronor K K K
Féréndring till féljd av:
2007 2008 2009
Pris- och loneomrakning 2 208 1046 1939
Anvisat 2006’ 163 660 163 660 163 660
Beslut
Fordndring till foljd av: Overforing till/fran andra
Beslut anslag
Overforing till/fran andra Ovrigt
anslag A «
— Forslag/beraknat anslag 23 286 24124 25017
Ovrigt ! Statsbudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Férslag/berdknat anslag 163 660 163 660 163 660 Beloppet &r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr rege-
ringen att 163 660 000 kronor ska anvisas under
anslaget 16:5 Bidrag till handikapporganisationer
for 2007. For 2008 och 2009 beriknas anslaget
till vardera 163 660 000 kronor.

6.8.6 16:6 Bidrag till utrustning for

elektronisk kommunikation

Tabell 6.21 Anslagsutveckling 16:6 Bidrag till utrustning

for elektronisk kommunikation
Tusental kronor

2" Pris- och léneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statshudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och loneomrakning.

Mot  bakgrund av  ovanstdende foreslar
regeringen att 23286 000 kronor ska anvisas
under anslaget 16:6 Bidrag till utrustning for
elektronisk kommunikation fér 2007. For 2008
och 2009 beriknas anslaget till 24 124 000 kro-
nor respektive 25 017 000 kronor.

6.8.7 16:7 Bilstdd till personer med

funktionshinder?

Tabell 6.23 Anslagsutveckling 16:7 Bilstdd till personer
med funktionshinder

Anslags- Tusental kronor
2005 Utfall 13501 sparande 10 100
Utgifts- Anslags-
gifts-
2007 Forslag 23 286 2006 Anslag 256000 ' prognos 256 000
2008 Berdknat 24124 ? 2007 Forslag 256 000
2009 Berdknat 25017 3 2008 Berdknat 256 000
"!nklusive tillaggsbudget i samband med 2006 ars ekonomiska vérproposition 2009 Berknat 256 000

(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pé tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen for 2007.

?Motsvarar 23 286 tkr i 2007 ars prisniva.
® Motsvarar 23 286 tkr i 2007 ars prisniva.

Statsbidraget till utrustning av elektronisk kom-
munikation ska ge personer som ir déva, har en
grav horselskada, talskada eller sprikstorning
mojlighet att kommunicera via ett kommunika-
tionsnit. Bidraget gir till landstingen for inkdp
bdde av den kommunikationsutrustning som
anvindarna behover och, 1 de fall utrustningen
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Unklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggshudget i samband med
budgetpropositionen for 2007.

Inom ramen f6ér de medel som anslagits f6r bil-
stdd till personer med funktionshinder ska st6-
det ge bla. personer under 65 ir som ir bero-

21 statsbudgeten fér 2006 betecknat som anslag 16:7 Bilstod till handi-
kappade



ende av motorfordon fér foérvirvsarbete eller
arbetslivsinriktad utbildning/rehabilitering, fér-
dldrar till barn med funktionshinder och perso-
ner i 8ldern 18-49 &r som varken férvirvsarbetar
eller genomgdr yrkesutbildning mojlighet att
anskaffa, anpassa och dndra motorfordon. Stédet
kan dven omfatta kérkortsutbildning i samband
med anskaffning av motorfordon. Bidrag kan
limnas 1 form av grundbidrag, inkomstprévat
anskaffningsbidrag och anpassningsbidrag. For-
sikringskassan ansvarar fér bilstodet.

Antalet personer som har ritt tll bilstod,
omfattningen av fordonets anpassningsbehov,
prisutvecklingen pd marknaden fér anpassning
av fordon samt inkomstutvecklingen ir de fakto-
rer som framfér allt styr utgifterna.

Regeringens dvervaganden

Bilstodet ir en viktig insats for att uppnd mélen
for handikappolitiken. Stédet ska méjliggora ett
sjalvstindigt och oberoende liv med arbete,
sociala kontakter, offentlig och kommersiell
service etc.

Bilstodet har utretts (SOU 2005:26) och
fr.o.m. den 1 januari 2007 giller nya regler for
bilstédet. Dessa innebir bl.a. foljande:

—  Forildrar till barn med funktionshinder fir
60 000 kronor 1 stillet f6r 30 000 kronor 1
grundbidrag fér inforskaffande av motor-
fordon.

—  Forildrabegreppet utvidgas till att omfatta
dven virdnadshavare som inte ir férildrar
samt personer som tagit emot barn fér
adoption eller for stadigvarande vard och
fostran.

—  Ett nytt grund- och anskaffningsbidrag kan
beviljas tidigast efter nio &r, men med mdj-
lighet att fi bidrag tidigare om fordonet
framférts minst 18000 mil sedan det
senaste bidraget beviljades.
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Tabell 6.24 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

16:7 Bilstod till personer med funktionshinder
Tusental kronor

2007 2008 2009
256 000 256 000 256 000

Anvisat 2006

Féréndring till foljd av:

Beslut

Ovriga makroekonomiska
forutsattningar

Volymer

Overféring till/fran andra
anslag

Ovrigt

Forslag/berdknat anslag 256 000 256 000 256 000

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet ar saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr rege-
ringen att 256 000 000 kronor ska anvisas under
anslaget 16:7 Bilstod till personer med funktions-
hinder f6r 2007. For 2008 och 2009 beriknas
anslaget till vardera 256 000 000 kronor.

6.8.8 16:8 Kostnader for statlig

assistansersattning

Tabell 6.25 Anslagsutveckling 16:8 Kostnader for statlig

assistansersattning

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 11 347 829 sparande 148 269
Utgifts-
2006 Anslag 12947000 !  prognos 12 800 000
2007 Forslag 14 450 000
2008 Beraknat 16 108 000
2009 Beraknat 17 749 000

Vnklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen fér 2007.

Genom den statliga assistansersittningen avlas-
tar staten kommunerna kostnader fér mer
omfattande insatser i form av personlig assistans
enligt lagen (1993:387) om stéd och service till
vissa funktionshindrade (LSS). Assistansersitt-
ning limnas till personer med omfattande funk-
tionshinder som har behov av personlig assistans
for sin dagliga livsféring under i genomsnitt mer
in 20 timmar per vecka. Personer som innan de
fyllt 65 &r beviljats assistansersittning fir behilla
ersittningen efter fyllda 65 &r. Antalet assistans-
timmar fir inte utdkas direfter. Kommunen dir
den ersittningsberittigade dr bosatt ska ersitta
kostnaderna for de forsta 20 assistanstimmarna
per vecka.
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Regeringens dvervaganden

Den 15 juli 2004 tillsattes en parlamentarisk
kommitté med uppdrag att géra en Gversyn av
personlig assistans for vissa personer med

funktionshinder  (dir. 2004:107, 2004:179,
2005:66). Riksdagen har direfter 1 ett
tillkdnnagivande  (bet. 2005/06:SoU7, rskr.

2005/06:5) framfort att kommittén bor 3 ett
tilliggsdirektiv med uppdrag att analysera och
redovisa fér- och nackdelar med ett samlat
kostnadsansvar och ansvar fér en och samma
huvudman, staten, avseende personlig assistans. I
juni 2006 fick kommittén ett utvidgat uppdrag
som omfattar en 6versyn av hela LSS. Oversynen
inkluderar en férutsittningslés analys av huvud-
mannaskapsfrigan. Uppdraget ska slutredovisas
senast den 31 mars 2008 (dir. 2006:68).

Assistanskommittén  Sverlimnade  delbe-
tinkandet P4 den assistansberittigades uppdrag
(SOU 2005:100) i oktober 2005. Delbe-
tinkandet innehdller bla. férslag om limpliga
former for tillsyn och tillstdnd av enskild verk-
samhet med personlig assistans samt om 6kad
uppfoljning och kontroll av assistansersitt-
ningen. Regeringskansliet bereder {6r nirvarande
forslagen.

Tabell 6.26 Hairledning av anslagsnivan 2007-2009, fér

16:8 Kostnader for statlig assistansersattning

Tusental kronor

6.8.9 16:9 Myndigheten for

handikappolitisk samordning

Tabell 6.27 Anslagsutveckling 16:9 Myndigheten for

handikappolitisk samordning
Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall sparande
Utgifts-
2006  Anslag 18949 ' prognos 19170
2007 Forslag 19119
2008 Beraknat 19441 ?
2009 Beraknat 19855 °*

!nklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tilldggshudget i samband med
budgetpropositionen fér 2007.

Motsvarar 19 121 tkr i 2007 &rs prisniva.
% Motsvarar 19 123 tkr i 2007 &rs prisniva.

Myndigheten fér handikappolitisk samordning
(Handisam) inrittades den 1 januari 2006. Myn-
digheten ska effektivisera och strukturera arbetet
med att uppnd de handikappolitiska malen.
Huvuduppgiften ir att frimja ett strategiskt och
effektivt genomférande av den nationella handi-
kappolitiken pd sdvil kort som ldng sikt.
Uppgifter som tidigare I8¢ hos Handikapp-
ombudsmannen (HO) och Statens institut for
sarskilt utbildningsstéd (Sisus) har forts dver till
Handisam liksom medel fran HO:s och Sisus
férvaltningsanslag samt frin Hjilpmedelsinstitu-
tets (HI:s) statsbidrag. Dirutéver tillfordes
anslaget ytterligare 1 miljon kronor som finan-
sierades inom ramen fér utgiftsomrdde 10,

2007 2008 2009 X
) ; anslag 19:6 Forsikringskassan.
Anvisat 2006 12947000 12947000 12947000
Férédndring till foljd av:
Beslut Regeringens dverviganden
Ovriga makroekonomiska
férutsattningar 542000 1146000 1780000 Tabell 6.28 Hirledning av anslagsnivan 2007-2009, for
Volymer 961000 2015000 3022000 16:9 Myndigheten for handikappolitisk samordning
Overféring till/fran andra Tusental kronor
anslag 2007 2008 2009
Ovrigt Anvisat 2006 18 949 18 949 18 949
Forslag/berdknat anslag 14450000 16108000 17749000 Fordndring till foljd av:
! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10). Pris- och loneomréakning 2 174 494 906
Beloppet 4r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.
Beslut -4 -2
Mot bakgrund av ovanstdende foresldr rege- Overforing till/fran andra
ringen att 14450000 000 kronor ska anvisas anslag
under anslaget 16:8 Kostnader for statlig Ovrigt
dSSiStdﬂSé’TSd'ttnl-ﬂg for 2007. For 2008 och 2009 Férslag/beriknat anslag 19119 19 441 19 855

beriknas anslaget tll 16 108 000000 kronor
respektive 17 749 000 000 kronor.
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! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet &r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

2“ Pris- och loneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 &rs statshudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och loneomrakning.



Mot bakgrund av ovanstiende foresldr rege-
ringen att 19 119 000 kronor ska anvisas under
anslaget 16:9 Myndigheten for handikappolitisk
samordning f6r 2007. Fér 2008 och 2009 berik-
nas anslaget till 19 441000 kronor respektive
19 855 000 kronor.

6.8.10 16:10 Handikappombudsmannen

Tabell 6.29 Anslagsutveckling 16:10
Handikappombudsmannen

Tusental kronor

PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

Regeringens dvervaganden

Regeringen avser att samordna de olika
diskrimineringslagarna till en gemensam lag-
stiftning samt att sli samman Jimstilldhets-
ombudsmannen, = Handikappombudsmannen,

Ombudsmannen mot etnisk diskriminering och
Ombudsmannen mot diskriminering p& grund
av sexuell liggning till en myndighet. Detta
ligger i linje med vad diskrimineringskommittén
foreslir. Regeringen avser dterkomma i frigan
under 2007.

Anslags- = . " Y = m
2005 Utfall 17 856 sparande 83 Tabell 6.30 _I-Iarlednmg av anslagsnivan 2007-2009, for

Vet 16:10 Handikappombudsmannen

gifts-
2006 Anslag 14892 ' prognos 14 627 Tusental kronor
2007 Forslag 11993 2007 2008 2009
2008 Beraknat 12196 ? Anvisat 2006 14 892 14 892 14 892
2009 Berdknat 12 460 ° Féréndring till foljd av:
YInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition Pris- och loneomrékning 2 135 385 711
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen fér 2007. Beslut -3034 -3081 -3143
2 i 3 isniva ..
SMotsvarar 11996 thr ! 2007 ?rs pr!sn!v?' Overforing till/fran andra
Motsvarar 12 000 tkr i 2007 &rs prisniva.
anslag

Handikappombudsmannen (HO) ska bevaka Ovrigt
frigor som ror rittigheter och intressen for per- Frslag/heriknat anslag 11993 12196 12 460

soner med funktionshinder. HO ska motverka
diskriminering p& grund av funktionshinder.
Ytterligare en central uppgift dr att bevaka efter-
levnaden av FN:s standardregler om delaktighet
och jimlikhet f6r personer med funktionshinder.
HO har i uppgift att bevaka diskriminerings-
frigorna och kan féra talan 1 domstol for
enskilda som anser sig utsatta for diskriminering.
HO ska dirutéver dven handligga anmilningar
om diskriminering av funktionshindrade som
inte omfattas av diskrimineringslagstiftningarna.

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet ar saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

2"Pris— och loneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och loneomrakning.

Mot bakgrund av ovanstdende foresldr rege-
ringen att 11993 000 kronor ska anvisas under
anslaget 16:10 Handikappombudsmannen {or
2007. Foér 2008 och 2009 beriknas anslaget till
12 196 000 kronor respektive 12 460 000 kronor.
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7 Politikomrade Aldrepolitik

7.1 Omfattning

Politikomridet omfattar insatser som syftar till
att ge ildre personer forutsittningar att leva ett
sjalvstindigt liv med god livskvalitet. Minga av
dessa insatser utférs inom ramen f6r en generell
politik som riktar sig till fler m3lgrupper in ildre
varfér de ofta finansieras och redovisas inom
andra polittkomrdden dn aldrepolitiken. De
insatser som 1 detta sammanhang redovisas som
ildrepolitik dr huvudsakligen sddana som kom-
munerna ansvarar for inom ramen for dldre- och
handikappomsorgen  enligt  socialgjinstlagen
(2001:453, SoL) och kommunal hilso- och sjuk-
vérd enligt hilso- och sjukvirdslagen (1982:763,
HSL) samt insatser som utférs av myndigheter
med ansvar for tillsyn, uppféljning och utvirde-
ring, frimst Socialstyrelsen och linsstyrelserna.
Staten limnar ekonomiskt bidrag till kommu-
nernas verksamhet inom ramen fér utgifts-
omrdde 25 Allminna bidrag till kommunerna.
Inom politikomradet redovisas medel fér stimu-
lansbidrag och dtgirder inom ildrepolitiken samt
bidrag till vissa pensionirsorganisationer.

Ar 2007 foreslds statens utgifter inom politik-
omridet uppga till cirka 2,1 miljarder kronor.

7.2 Utgiftsutveckling

Under perioden 2005 till 2009 beriknas ut-
gifterna for politikomrddet 6ka med cirka
2 miljarder kronor, huvudsakligen till féljd av
regeringens satsning pi vird och omsorg om

4ldre.

Tabell 7.1 Utgiftsutveckling inom politikomradet

Miljoner kronor

Utfall Budget Prognos Forslag Beraknat Beraknat
2005 2006 ! 2006 2007 2008 2009
Anslag inom utgiftsomrade 9
17:1 Stimulanshbidrag och atgéarder inom
aldrepolitiken 50,9 772,1 759,0 21171 23791 2079,1
Totalt for politikomrade Aldrepolitik 50,9 1121 159,0 21111 23791 2079,1

" Inklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition (bet. 2005/06:FiU21) och forslag till tilliggsbudget i samband med denna proposition.
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7.3 Mal

Mélen f6r dldrepolitiken ir att ildre skall

—  kunna leva ett aktivt liv och ha inflytande 1
samhillet och 6ver sin vardag,

—  kunna 8ldras i trygghet och med bibehllet
oberoende,

—  bemdtas med respekt, samt
—  haallging till god vird och omsorg.

Ovanstdende mil ir beslutade av riksdagen
(prop. 1997/98:113, bet. 1997/97: SoU24, rskr.
1997/98:307).  Resultatbeskrivningen 1 det
foljande gors 1 forhillande till dessa mal. T den
mén regeringen bedémer att indelning i
politikomriden eller mil f6r dessa bor dndras
dterkommer regeringen vid ett senare tillfille.

7.4 Insatser

7.4.1 Insatser inom politikomradet

En nationell utvecklingsplan for vard och omsorg
om dldre

I maj 2006 antog riksdagen proposition Natio-
nell utvecklingsplan f6r vird och omsorg om
ildre (prop. 2005/06:115 ). I propositionen
foreslds 3tgirder for att dstadkomma bittre
kvalitet och tillginglighet inom sex omriden
som har sirskild betydelse foér utvecklingen av
ildreomsorgen och forverkligandet av méilen.

Vérden och omsorgen om de mest sjuka dildre
Riksdagen har avsatt drygt 600 miljoner kronor 1
2006 4ars ekonomiska varproposition (prop.
2005/06:100) for att kommuner och landsting
ska forbittra vdrden av och omsorgen om de
mest sjuka idldre. Medlen ska anvindas till att
forbittra rehabiliteringen och nutritionsarbetet,
genomféra fler likemedelsgenomgingar samt
forstirka likarmedverkan savil 1 sirskilt boende
som 1 hemsjukvirden.

I promemorian Huvudmannaskap fér hem-
sjukvird m.m. (S2006/5255/ST) limnas forslag
till hur huvudmannaskapet fér bla. hem-
sjukvirden kan flyttas over frin landsting till
kommuner. Promemorian har remissbehandlats.
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Servicetjinster for bjilp i vardagslivet

Frin och med den 1 juli 2006 har kommunerna
genom en ny lag (SFS 2006:492), fatt befogenhet
att utan foregiende individuell behovsprévning
tillhandahdlla servicetjinster &t personer som
fylle 67 &r. Lagindringen syftar tll att stirka
ildre personers inflytande &ver sin vardag, deras
trygghet och oberoende. De tjinster som avses
ir sddana som férebygger olycksfall, skada eller
ohilsa, t.ex. hjilp med att byta en glédlampa eller
att {3 sillskap pd en promenad. I minga fall f6re-
bygger sddana tjinster att en persons fysiska eller
psykiska férmaga forsimras och de méjliggor for
den ildre att t.ex. kunna bo kvar i hemmet lingre
in vad som annars hade varit mgjligt. Lagind-
ringen dndrar inte kommunens ansvar enligt
socialtjinstlagen; de som inte klarar att sjilva
laga mat, stida och handla ska fortfarande erbju-
das hemtjinst.

Okad riittssikerbet — beslut som inte verkstills

Frin och med den 1 juli 2006 ir kommunerna
skyldiga att rapportera till linsstyrelsen, de
kommunala revisorerna och fullmiktige de gyn-
nande beslut enligt socialtjinstlagen som inte
verkstillts. De kommunala revisorerna har fitt
vidgade granskningsmojligheter. Vidare har en
sanktionsavgift inférts, som ett yttersta pi-
tryckningsmedel fér att gynnande beslut enligt
socialtjinstlagen skall verkstillas inom skilig tid.

Boende for dldre

En sirskild utredare har 1 maj 2006 tillkallats
med uppgift att leda en delegation som skall félja
och analysera behoven och utvecklingen av
boendefrigor for dldre. Delegationen skall dven
limna forslag pd &tgirder for att stimulera
tillkomsten av fler bostider som ir anpassade for
ildre personers behov och som kan bidra ill att
oka idldres mojligheter till sociala kontakter och
aktiviteter.

Genom en indring 1 socialtjinstférordningen
(2001:937) som giller fr.o.m. den 1 juni 2006 ska
makar, sambor, och registrerade partner som
bida har behov av sirskilt boende, erbjudas plats
1 samma sirskilda boende om de s& dnskar. Om
bida personerna i ett par behover plats i sirskilt
boende och vill fortsitta att bo tillsammans ir
det i dag inte givet att man erbjuds att bo till-
sammans.



Individbaserad statistik och andra dtgirder for
biittre kunskap

Genom en férordningsindring finns frin den
lapril 2006 mojlighet att dven samla in
individbaserad statistik inom &ldre- och handi-
kappomsorgen 1 stillet f6r som tidigare endast
mingdbaserad statistik. Den individbaserade
statistiken kommer bla. att ge bittre forut-
sittningar att f6lja upp, utvirdera och forska om
virden och omsorgen om ildre.

Socialstyrelsen har inlett ett arbete som syftar
till att utveckla riktlinjer och annan vigledning
for god kvalitet 1 vird och omsorg om ildre
kvinnor och min. I detta arbete ingdr att
identifiera kvalitetsindikatorer f6r virden och
omsorgen, vilket ir en férutsittning fér att man
ska kunna félja upp kvaliteten i1 verksamheten.

Socialstyrelsen har i juni 2006 fitt i uppdrag
att ansvara for att drliga nationella brukar-
undersékningar genomférs.

Socialstyrelsens ~statistik redovisas  regel-
missigt efter kon, nir sidana uppgifter ir till-
gingliga och relevanta. T Socialstyrelsens kun-
skapsproduktion gérs alltid analyser som belyser
eventuella konsskillnader dir det ir relevant.

Anbhorigstid och frivilliga insatser

De statliga stimulansbidragen fér stéd till
anhériga som hjilper och vardar nirstiende har
okat med 100 miljoner kronor till totalt
125 miljoner kronor 2006. Merparten av medlen
gir till kommunerna, som med stéd av bidraget
skall utveckla varaktiga stédformer f6r anhériga,
och gora stédet mer littillgingligt. Inom ramen
for denna satsning har bidragen till pensionirs-
organisationer 6kat med 3 miljoner kronor och
till anhérigorganisationer med 2 miljoner kro-
nor. 20 miljoner kronor har avsatts for att
stimulera en foérdjupad samverkan mellan
kommunerna och frivilliga och ideella krafter,
dvs. en femtedel av ovanstdende medel.

Kost och néring

Socialstyrelsen har 1 uppdrag att erbjuda
kommunerna stéd for kvalitetsutveckling i kost-
, nirings- och maltidsfrigor. For att formedla
kunskap och goda exempel har Socialstyrelsen
publicerat  kortfattade artiklar riktade il
personer som arbetar i virden och omsorgen om
ildre. T Socialstyrelsens uppdrag ingdr dven att
utveckla sirskilda bedémningskriterier som kan
anvindas vid tillsyn i kost-, nirings- och
méaltidsfrigor. En forsta delrapport har limnats,
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med bl.a. en kartliggning av existerande norme-
ring for kost och niring inom vard och omsorg
om ildre. Arbetet med att ta fram bedém-
ningskriterier for tillsynen fortsitter och en
slutrapport kommer i april 2007.

Kompetensstegen

Som ett led 1 arbetet med att héja kompetensen 1
dldreomsorgen tillkallades 2004 en kommitté,
Kompetensstegen (dir. 2004:162). Kompetens-
stegens uppgift har syftat tll att utveckla
principer och utarbeta strategier for stod till
kommunerna fér kvalitetsutveckling inom den
kommunala virden och omsorgen om ildre
genom kompetensutveckling fér personalen.
Kompetensstegen har fungerat som forum foér
dialog och samverkan mellan berérda aktorer i
frigor om kvalitet och kompetensutveckling
inom omrédet ildres vird och omsorg. Drygt en
miljard kronor har avsatts for &ren 2005-2007.
Hittills har drygt 900 miljoner kronor férdelats
till 282 kommuner. Kompetensstegen har under
2006 haft ansvar fér att genom informations-
insatser och dialog med arbetsgivare frimja
anvindandet av utbildningsvikariat samt ge rdd
och stéd ll arbetsgivare 1 planeringen av
utbildningsinsatserna.

7.4.2 Insatser utanfoér politikomradet
IT-strategi for vdrd och omsorg

Den tidigare regeringen och Sveriges Kommuner
och Landsting etablerade ett samarbete for att
arbeta med att effektivisera och férbittra verk-
samheter med hjilp av IT. Arbetet har under
vdren 2006 utmynnat i en nationell IT-strategi
for vird och omsorg.

Hemsjukvdrd
Nya bestimmelser om samverkan inférs i hilso-
och sjukvirdslagen frdn och med den 1 januari
2007, se vidare Polittkomride Hilso- och
sjukvdrdspolitik,  avsnitt  4.5.1  Nationell
handlingsplan fér utveckling av hilso- och
sjukvirden.

Nya bestimmelser om likarmedverkan inférs
1 hilso- och sjukvardslagen frin och med den 1
januari 2007, se vidare Polittkomride Hilso- och
sjukvardspolitik, 4.5.1 Insatser Aldresjukvard.
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7.5 Resultatredovisning

7.5.1 Mal

Mélen fér dldrepolitiken ir att ildre skall

—  kunna leva ett aktivt liv och ha inflytande i
samhillet och 6ver sin vardag,

—  kunna 3ldras 1 trygghet och med bibehallet
oberoende,

—  bemoétas med respekt, samt

—  hatillgdng till god vird och omsorg.

Ovanstdende mil ir beslutade av riksdagen
(prop. 1997/98:113, bet. 1997/97: SoU24, rskr.
1997/98:307). Resultatbeskrivningen 1 det
foljande gors 1 forhllande till dessa mal. T den
mén regeringen beddmer att indelning i
politikomriden eller mdl f6r dessa bér dndras
dterkommer regeringen vid ett senare tillfille.

7.5.2 Resultat
Aldreomsorgens omfattning
I dag dr knappt 1,6 miljoner eller drygt
17 procent av befolkningen 65 dr eller dldre. De
kommande tio &ren beriknas antalet personer
dver 65 &r 6ka med 330 000 och 2020 beriknas
antalet personer som ir 65 ir och ildre dverstiga
tvd miljoner. Férindringar i behoven av vird och
omsorg om ildre ir starkt kopplat tll férind-
ringar av antalet personer som ir Sver 80 &r.
Antalet personer som idag ir 80 &r och ildre,
489 000 personer, beriknas vara i1 det nirmaste
oférindrat dven om tio ir. Under dren direfter
beriknas antalet snabbt 6ka till 525 000 personer
2020 och 763 000 personer 2030.

Under den senast femdrsperioden har antalet
personer som idr 65 &r och ildre 1 sirskilt boende
minskat med 18 300 vilket motsvarar en minsk-

ning med 15 procent. Antalet ildre med
hemtjinst har under samma period 6kat men
inte 1 samma omfattning. Den totala andelen
ildre med hemtjinst eller sirskilt boende har
minskat frin 16 procent 2000 till 15 procent
2005. T uppgifterna ingdr inte de som enbart
hade matdistribution, trygghetslarm eller sno-
réjning.  Antalet beviljade hemtjinsttimmar
okade med 15 procent mellan 2000 och 2005.
Det ir betydligt fler kvinnor in min som fir del
av dldreomsorgens insatser. Av de kvinnor som
har hemtjinst ir 76 procent &ver 804r och
motsvarande siffra f6r minnen ir 67 procent.
84 procent av kvinnorna i sirskilt boende ir 6ver
80 ar. Motsvarande siffra f6r minnen ir 71 pro-
cent.

Ar 2005 fick ca 10 procent av de dldre som
beviljats hemtjinst hjilpen utférd av en annan
utférare in kommunen. Motsvarande siffra 2000
var 7 procent. Av dem med sirskilt boende
bodde 13 procent i ett boende som drevs i
enskild regi jimfért med 11 procent 2000.

Antalet personer som hade beslut om
korttidsvird uppgick den 1 oktober 2005 till
4800 kvinnor och 3 800 min. Det ir ungefir
samma antal som f6r fem &r sedan. Ar 2005 var
7800 kvinnor och 4400 min beviljade dag-
verksamhet som insats enligt socialtjinstlagen,
vilket innebir en sammanlagd minskning med
15 procent under den senaste femdrsperioden.
Det saknas en samlad statistik 6ver omfatt-
ningen av 6ppen dagverksamhet.

Tabell 7.2 Antal kvinnor och mén i ordinért eller sérskilt boende, 65 ar och alder, samt i procent av befolkningen

Vard och omsorg i ordinért boende Vard och omsorg i sérskilt boende Totalt
Kvinnor procent Man Procent Kvinnor procent Man procent Kvinnor procent Man procent
2001 85700 9,7 36100 55 83200 9,5 35500 54 168 900 19,2 71600 10,9
2002 87700 10,0 37400 57 81100 9,2 34 400 52 168800 19,2 71800 10,9
2003 89700 10,2 38300 58 78000 8,9 32 900 50 167700 19,1 71200 10,8
2004 92 400 10,5 39900 6,0 73800 8,4 31000 46 166 200 18,9 70900 10,6
2005 93900 10,6 41100 6,1 70 600 8,0 29 800 4,4 164 500 18,6 70900 10,5
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I de 146 kommuner dir kommunerna ansva-
rar f6r hemsjukvard 1 ordinirt boende fick drygt
31400 kvinnor och 16 600 min hemsjukvird
2005.

Majoriteten av minnen ir gifta eller ssmman-
boende livet ut och far ofta hjilp av makan som
ocksd ofta ir yngre in mannen. Diremot lever
majoriteten av kvinnorna ensamma de sista dren i
livet. Det forklarar tillsammans med kvinnors
lingre medellivslingd varfor det ir vanligare att
kvinnor beviljas hemtjinst eller sirskilt boende.
Det ir vanligare att kvinnan 1 ett par fir hem-
yjdnst dn att mannen fir det, och det férhdllandet
bestdr dven om hinsyn tas till skillnader 1 dlder
och hilsa. Min har siledes oftare in kvinnor
offentlig omsorg som komplement till sina
anhériginsatser.

Skillnaderna mellan olika kommuners kostna-
der for de ildres vdrd och omsorg ir stora. Till
en del beror skillnaderna mellan olika kommuner
pa skillnader 1 andelen ensamboende med hjilp-
behov. Det finns dven skillnader som beror pd
olika ambitionsnivd och effektivitet. Andelen
personer éver 65 &r som har hemtjinst varierar
mellan 4 och 11 procent mellan olika kommu-
ner. Kommunernas totala kostnader fér de ild-
res vird och omsorg uppgick 2005 till 80,3 mil-
jarder kronor. Kostnaderna férdelades med ca
51,8 miljarder kronor eller 64 procent pa sirskilt
boende, 27,1 miljarder kronor eller ca 34 procent
pd vird och omsorg i ordinirt boende och
1,4 miljarder kronor eller ca 2 procent pd 6ppen
verksamhet. Kostnaderna har, i fasta priser, legat
pd ungefir samma nivi den senaste fem-
3rsperioden. Kostnaderna fér sirskilt boende har
minskat och kostnaderna f6r hemtjinst har ¢kat.
Kommunernas kostnader f6r vird och omsorg
om ildre och landstingens kostnader for hilso-
och sjukvird fér ildre uppgir tillsammans till ca
160 miljarder kronor. Under den senaste femars-
perioden har landstingens kostnader for hilso-
och sjukvird for dldre okat.

Boende for dldre

Socialstyrelsen rapporterade 1 Vird och omsorg
om ildre, Ligesrapport 2005 att mojligheterna
att erbjuda den enskilda hjilp och stéd 1 hemmet
har utvecklats mycket langt. Det vanliga ar att
den enskilda kan vilja att fortsitta bo kvar i den
ordinarie bostaden. Fér mdnga som inte vill fort-
sitta bo kvar 1 det ordinarie boendet stir inga
andra alternativ till buds, och de kan di bli
tvungna att bo kvar. Kvarboende med vird i
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hemmet frin kommunen och landstinget inne-
bir nistan alltid ett ansvar for anhoriga. Mycket
mer kan goras for att stédja idldre personer i
ordinirt boende och anhériga, framfér allt i ett
tidigt skede.

Séirskilda boendeformer forindras och blir firre
Boende i sirskild boendeform forutsitter beslut
enligt socialtjinstlagen (2001:453). I tv3 av tre
kommuner har antalet bostider 1 sirskilt boende
minskat under de senaste iren. Jimfért med
2001 finns det idag 18 300 firre platser 1 sirskilt
boende. Minga ildre servicehus och omoderna
sjukhem har avvecklats. Skilen fér avveckling
kan vara att de inte ir limpade f6r omsorg om
personer med demenssjukdom, eller har till-
ginglighets- eller arbetsmiljobrister. Antalet
platser dir den boende miste dela rum med
ndgon annan in sin maka eller make har minskat.
I dag aterstdr cirka 2 000 sidana platser jimfort
med 2900 &r 2002. I andra fall beror ned-
liggningarna pi minskade behov i kommunen
eller pd minskad efterfrdgan. I dter andra fall ir
skilet till nedliggningarna krav pd kostnads-
minskningar. Socialstyrelsen har tidigare visat
hur boendetiderna blivit allt kortare vilket ocks3
paverkar behovet av platser. Milgrupperna for
sirskilda boendeformer ir allt oftare personer
med demenssjukdom eller svirt sjuka ildre.
Andra personer soker eller erbjuds oftast
insatser som innebir att de bor kvar hemma. I
kartliggningar av hur kommunerna klarar att
genomféra sina beslut om sirskilt boende
kommer det fram att vissa kommuner har
kapacitetsbrist. Enligt redovisningen av Bo-
verkets bostadsmarknadsenkit 2006 bedémer
10 procent av kommunerna att de kommer att
ha brist pd sirskilda boendeformer dven med
hinsyn tagen till pdgiende eller beslutad utbygg-
nad de tv3 nirmaste ren.

Seniorbostiderna blir fler

Bostider som upplits till personer Gver en viss
3lder kallas seniorbostider. Seniorbostider finns
bide som hyresritter och bostadsritter. Ofta
ingdr nigon form av gemensam service som di
bekostas via hyran. Vissa av de avvecklade
servicehusen omvandlas genom ombyggnad till
ildrebostider eller seniorbostider. Antalet
seniorbostider som kommit till genom nybygg-
nad eller ombyggnad har 6kat kraftigt de senaste
ren. Boverket redovisade i rapporten frdn 2006
ars bostadsenkit att 147 kommuner har projekt
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pa ging med seniorbostider. Ar 2005 skapades
genom nybyggnad 2 364 ligenheter och genom
ombyggnad 3 048 ligenheter. I 6 av 10 projekt ir
byggherren ett allminnyttigt bostadsféretag.
Sveriges Kommuner och Landsting har i en
undersdkning frin 2005 beriknat antalet
seniorbostider till nirmare 19 500, vilket innebir
en Okning frin 2002 med ndrmare 7500
bostider. Under 2006 och 2007 férvintas, enligt
kommunernas egna uppgifter, 6ver 7 000 senior-
bostider bli byggda. Over 4 000 av dessa till-
kommer genom nyproduktion.

Antalet bostadsanpassningar har fortsatt att
oka. Ar 2005 beviljades 64 700 bidrag och under
2000 beviljades 57 800 bidrag.

Awvgifter for hemtjinst och mat
Kommunernas avgifter har blivit mer lika var-
andra sedan nya bestimmelser inférdes 2002.
Bestimmelserna innehdller bla. ett avgiftstak
som 2005 var 1576 kronor per ménad. Innan
avgift kan tas ut mdste den enskilde kunna betala
sina boendekostnader, andra levnadsomkost-
nader och eventuella merkostnader for mat.
Detta medfér att mellan 20 och 30 procent av de
ildre inte betalar nigon avgift f6r hemtjinst.
Avgifterna ticker ca 4 procent av kostnaderna
fér kommunernas vird och omsorg om ildre.
Samtliga kommuner har lagt avgiften for
matlida 1 ordinirt boende och mat i sirskilt
boende utanfér hemtjinstavgiften. For personer
som har lga inkomster och saknar férmégenhet
kan det vara ett problem i de fall kommunen
viljer att inte minska matavgiften f6r dem med
ldga inkomster. Ar 2005 jimkade 26 procent av
kommunerna matavgiften 1 ordinirt boende och
32 procent matavgiften i sirskilt boende for per-
soner med l3ga inkomster.

Uppbyggnaden av stodet till anhoriga

Socialstyrelsen har i en rapport redovisat sin
bedémning av utvecklingsliget 2005. Fler kom-
muner in tidigare uppger att de arbetar med att
utveckla anhérigstdd. Det finns enligt Socialsty-
relsen ett stort utbud av olika stddinsatser.
Minga kommuner har genomfért personalut-
bildning om bemétande av anhériga. I rapporten
redovisas ocksd brister. Kommuner och lands-
ting brister 1 samverkan, och det finns brister i
kommunernas kunskap om anhdérigas situation
och behov av st6d. Men vid tidpunkten for
Socialstyrelsens rapportering var det for tidigt
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for att dra ndgra slutsatser om betydelsen av sti-
mulansmedlen fér 2005.

Kwalitet i vard och omsorg om dldre personer
Socialstyrelsen skriver i Ligesrapport 2005 att
det inte finns ndgon nationell bild av hur de ildre
och deras anhériga uppfattar virden och omsor-
gen. Lokala undersokningar visar dock att bide
ildre och anhériga generellt ger virden och om-
sorgen positiva omdémen. De uppger att olika
kvalitetsaspekter ofta infrias, om in inte alltid.
Samtidigt kommer kritik frén de ildre och deras
anhoriga, sirskilt mot det stora antalet olika per-
soner som ger hjilpen. De begrinsade mojlig-
heterna att kunna paverka hur hjilpen skall utfo-
ras kritiseras ocks3. Personliga dnskemil och
individuell anpassning verkar fi st3 tillbaka for
grundliggande omsorgsuppgifter som mat,
hygien och tillsyn.

Lénsstyrelsernas tillsyn

Omfattningen av linsstyrelsernas tillsyn utoka-
des kraftigt frin 2003 genom inférandet av idldre-
skyddsombuden. Dels handlar tillsynen om indi-
vidirenden, ofta som en féljd av klagomal frin
brukare eller anhoriga. Dels handlar det om
verksamhetstillsyn inom hela eller delar av
kommunernas ildreomsorg. Individtillsynen
omfattade 650 irenden 2005. Antalet drenden
har 6kat med drygt 30 procent jimfoért med
2004. Genom de 6kade resurserna har ocks3 till-
synsverksamheten blivit mer kind. Tillsyn av
verksamhet har dgt rum 1 246 av landets 290
kommuner och antalet drenden uppgick 2005 till
nira 1000. En minskning av antalet redovisade
irenden jimfoért med 2004 forklaras av att ruti-
nerna for inrapportering har férindrats. Ett till-
synsirende kan nu dven gilla en hel kommun
och omfatta flera tillsynsobjekt.

Linsstyrelserna visar upp bide positiva och
negativa iakttagelser som understryker att ut-
vecklingen 1 olika delar av landet inte alltid f6ljer
samma monster.



Positivt
—  Verkstilligheten av domar har férbittrats.

—  Sociala aktiviteter och utevistelse har fitt
6kad uppmirksamhet i utredningarna.

—  Bostadsstandarden 1 sirskilt boende har
forbittrats.

—  Omstruktureringen av dldreomsorgen fort-
gr men i flera av linen 1 ett lugnare tempo.

Negativt

—  Brister i formell handliggning som att an-
sokningar inte utreds och att formellt
beslut inte fattas eller att det ir otydligt vad
beslutet innehller.

—  Fortsatta problem med avslag och beslut
som inte verkstillts trots bedémt behov.

— I ndgra kommuner forlings handliggnings-
tiderna tills en plats i sirskilt boende kan
erbjudas.

— Mainga utredningar tar upp medicinska
aspekter men berér sillan sociala aspekter.

—  Arbetsledarna har stora ansvarsomriden.

— I nigra kommuner finns fortfarande fler-
biddsrum dir den boende delar rum med
ndgon annan in maka eller make.

—  Problemen med bristande kontinuitet leder
till att beviljade insatser inte genomférs.

— I flera lin har nedliggningar av sirskilda
boenden lett till blandade mélgrupper i
kvarvarande sirskilda boenden.

7.5.3 Analys och slutsatser

Regeringen dr oroad av den snabba nedligg-
ningen av sirskilda boenden. Antalet sidana
bostider har minskat med 15 procent eller
18300 platser mellan 2001 och 2005. Denna
nedliggning skapar oro bdde bland de ildre och
deras anhoriga. Aldre miste kunna lita p att
deras behov kan tllgodoses inom rimlig tid.
Sirskilt boende ska inte enbart vara till f6r dem
med de allra storsta behoven. Tryggheten okar
om det skapas fler valméjligheter fér st6d och
hjilp 1 ordinirt boende och fler majligheter att
vilja bdde sirskilt boende och andra former av
boenden.
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Skillnaderna i kommunernas kostnader for
vdrd och omsorg om ildre dr stora. Den kom-
mun som har hogst redovisad kostnad riknat per
invinare Sver 65 &r har en kostnad som ir
2,7 gdnger hogre in den kommun som har ligst
redovisad kostnad. Skillnaderna ir stérre dn vad
som motiveras med strukturella olikheter och
kan bero p3 skillnader i effektivitet eller i ambi-
tionsnivd. Men det ir inte tillrickligt klarlagt vad
skillnaderna beror pd och hur de paverkar kvali-
teten och omfattningen av verksamheten. Lokala
riktlinjer, f6r till exempel bistindsbedémning,
foljer inte alltid intentionerna i socialtjinstlagen.

Ménga ildre personer har i dag ett begrinsat
inflytande 6ver sin egen vardag. Allt f6r ofta
organiseras vardagen efter personalens scheman
eller andra rutiner. Allt f6r manga erbjuds inte
mojlighet att sjilva vilja den mat de vill ita.
Minga ildre saknar i dag reellt inflytande 6ver
vad som skall géras, hur det skall goras och av
vem. Stodet for att vardagen skall {3 ett innehall
som uppfyller sociala behov upplevs av alltf6r
ménga ildre som otillrickligt.

Vérden om de mest sjuka uppvisar stora bris-
ter till f6ljd av oklar ansvarsférdelning och bris-
tande samverkan mellan kommuner och lands-
ting. Tillgingen till likare f6r de allra dldsta och
mest skora ildre blir dilig nir det finns for f3
likare eller om de inte gér hembesak. Aldre som
drabbats av stroke fir inte alltid tillrickliga insat-
ser for sin rehabilitering, och manga éildre har
allvarliga problem till 8ljd av fel och brister i
hanteringen av de likemedel de anvinder eller
behover. Virden och omsorgen om personer
som drabbats av demenssjukdom uppvisar ocksd
brister. Kunskaperna behover 6ka om bland
annat diagnostisering, behandling och bemétan-
de hos vird- och omsorgspersonalen f6r att hoja
kvaliteten 1 demensvérden.
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7.6 Politikens inriktning

Aldreomsorgen stir infér stora utmaningar.
Okningen av antalet personer 6ver 80 &r, de som
ir mest beroende av vird och omsorg, beriknas
bli sirskilt stor efter 2020. Sammanlagt foreslar
regeringen att anslaget okas med drygt
1,9 miljarder kronor 2007 fér Atgirder inom
politikomridet. Regeringen avser att o©ka
anslaget med ytterligare 300 miljoner kronor
2008 for att ka valfriheten for idldre 1 behov av
vird och omsorg. Detta arbete pibérjas redan
under 2007. De samlade medlen skall bland

annat anvindas for att:

—  stimulera byggandet av fler bostider fér
ildre,

—  o6ka likarmedverkan 1 virden av de mest
sjuka,

—  genomféra fler likemedelsgenomgingar,
—  utveckla demensvirden,

—  forbittra det sociala innehillet i ildre-
omsorgen, samt

—  forebygga ohilsa och olyckor.

Ett investeringsstod for bostdder for dldre infors

Mojligheterna att vilja ett bra boende maiste
utvecklas. Regeringen bedémer att nya boende-
former for ildre och olika former av mellan-
boenden behdvs. Bostider som ir anpassade for
ildre personer och med nirhet till service och
kommunikationer behover utvecklas under de
kommande 3ren. Regeringen ir oroad éver den
omfattande forindringen av de sirskilda boende-
formerna dir minskningen av platser lett fram
till en bristsituation. Bristen pa platser i sirskilda
boenden som medfért att minga saknar ett
fullgott medicinskt ombhindertagande, eller
kinner sig ensamma och isolerade, miste av-
hjilpas. T ett forsta steg kommer ett investe-
ringsstod att inféras for fler platser 1 sirskilda
boenden, inom ramen {6r de avsatta medlen.

Aldre med stora behov av vérd och omsorg

Virden och omsorgen om de mest sjuka ildre
behover forbittras. De mest skéra personerna,
de som har sammansatta eller snabbt foér-
inderliga behov av vird och omsorg ir beroende
av att de insatser de behover bdde 1 hemmet och i
den slutna sjukvirden ir samordnade. Det ir
angeliget att fler demensutredningar gors si att
de med begynnande demenssjukdom ges ett bra
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stod sd tidigt som mojligt. De ildsta och mest
sjuka behover f8 okad tillgdng till likare. Fler
likemedelsgenomgangar bér genomféras for att
bidra tll férbittrad livskvalitet. Fallolyckor
bland ildre miste férebyggas. Regeringen wvill
verka for att dldre personer med flera samtidiga
sjukdomar erbjuds att vilja en fast virdkontakt
som har ett helhetsansvar fér virdmottagaren.

Det sociala innebdllet i dldreomsorgen behiver
forbiittras

Regeringen vill att det sociala innehdllet i
ildreomsorgen forbittras. Sociala insatser med-
verkar till att den enskilda kan ha en aktiv och
meningsfull tillvaro 4ven om personen har
uppnétt en hdg &lder och ir beroende av andra
personers stod for att klara sin vardag. Det kan
bla. handla om hjilp med att komma ut pd
promenad och fi frisk luft, hjilp att hilla
kontakt med slikt och vinner och ledsagning till
aktiviteter som dr meningsfulla f6r den enskilda,
okat antal métesplatser. Det kan ocksd handla
om en flexiblare hemtjinst, att insatserna kan
varieras efter dnskemdl samt att hemtjinstens
personal fir mojlighet till en pratstund med den

ildre.

Det forebyggande arbetet stirks

Genom aktiva hilsofrimjande och férebyggande
insatser kan hilsan stirkas och bevaras lingt upp
1 8ldrarna. Risker fér skador genom exempelvis
fallolyckor kan minskas genom forebyggande
hembesok eller hilsosamtal. Vidare kan en
utvecklad samverkan med ideella krafter bidra till
okad livskvalitet for dldre.

Det behivs bittre kunskap om dldreomsorgen
Kunskapen om ildreomsorgen behéver oka.
Forbittrad statistik och &rliga brukarunder-
sokningar kommer att bidra till detta. Okad
kunskap behévs om de insatser som ideella
organisationer och anhériga gér inom vird och
omsorg. Det dr viktigt att kunna mita och
jimféra kvalitet och tillginglighet inom ildre-
omsorgen. Det dr ocksd angeliget att f6lja upp
och utvirdera resultaten av de satsningar som
gors pd bade statlig och kommunal niva.

Forskning och teknikutveckling inom ildre-
omridet ir angeligen och har en strategisk
betydelse f6r den framtida virden och omsorgen
om ildre.



Stod till anhoriga

De anhériga — som idag tar ett allt stérre ansvar
for de dldres behov av vird och omsorg — skall f
ett bittre stod. Fér manga dldre ir det avgdrande
for deras mojlighet att bo kvar i det ordinarie
boendet att nigon anhérig stiller upp med st6d
och hjilp. Man beriknar anhériga stdr f6r nira
70 procent av det totala stéd som ges till
personer som dr 75 &r och ildre som bor i
ordinirt boende. Idag finns olika former av
anhorigstdd men stddet dr ojimnt férdelat och
kommer inte alla tll del. Situationen for
anhoriga skall prioriteras.

Storre valfribet

Regeringen vill 6ka valfriheten inom ildre-
omsorgen. En storre valfrihet stirker individens
mojligheter till inflytande 6ver den egna
vardagen. Men for att valfriheten ska kunna 6ka
méste det finnas fler utférare att vilja bland in
vad det gor 1 dag. Dirfor vill regeringen
stimulera en 6kad méngfald av utférare inom
den offentligt finansierade dldreomsorgen. For
detta dndamil avser regeringen att ¢ka anslaget
med 300 miljoner kronor 2008. Arbetet med att
forbereda Fritt Val for sirskilt boende och
hemtjinstinsatser pdbérjas dock redan 2007.

Individens mojlighet att vilja gor att den
offentligt finansierade servicen blir mer lyhord
for den enskildas behov och énskemal. Det fria
valet blir dirmed ett sitt att hoja tillginglighet
och kvalitet inom ildreomsorgen. Fér personer
med annat modersmdl in svenska kan det
innebira stérre mojlighet att kommunicera pd
sitt eget modersmdl och f3 rutinerna anpassade
efter den egna traditionen.

Med en stoérre méngfald av utférare okar
utrymmet for personalen att sjilva driva och
utveckla verksamheten. Personalens engage-
mang, kreativitet och nytinkande tas tillvara pd
ett bittre sitt. Detta bidrar till effektivisering
och utveckling. De anstillda kommer att kunna
vilja mellan olika arbetsgivare och det arbetssitt
och den organisation de vill jobba i. Det ger dem
bittre mojligheter wll utveckling och fler
karridrvigar. En stérre mingfald av arbetsgivare
kan iven forvintas gora det mer attraktivt att
arbeta inom ildreomsorgen.

En o6kad konkurrens i kombination med 6kat
brukarinflytande stimulerar bdde kvalitet och
effektivitet. En sidan utveckling dr angeligen for
att bittre kunna méta de utmaningar som foljer
av en allt stérre andel dldre 1 befolkningen.
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Virdighetsgaranti

Aldreomsorgen miste bedrivas pi ett sitt som
visar respekt for mianniskovirdet. Att f8 komma
ut 1 friska luften och fi hjilp med en grund-
liggande personlig hygien miste vara en sjilv-
klarhet. Regeringen avser att initiera inférandet
av en virdighetsgaranti. Det ska bli klart och
tydligt och littare att folja upp vad ildre-
omsorgen skall klara av. Virdighetsgarantin
handlar bl.a. om att en god vird erbjuds — dven
nir man inte lingre sjilv kan fora sin egen talan.

Stod for personalens kompetens och engagemang
Personalen behéver erbjudas fler mojligheter till
kreativitet och professionell utveckling. Detta
kan bland annat ske genom en 6kad mangfald av
arbetsgivare. De som genom eget foretagande
vill realisera sina visioner fér virden och
omsorgen skall ges 6kade mojligheter att starta
eget, tex. genom si kallad avknoppning. Ett
sirskilt stod for detta dndamil inférs 2007.
Stodet fordelas via anslag 13:3 Bidrag till hilso-
och sjukvdrd.

De utbildningsinsatser som pdbérjats inom
ramen for den statliga kompetenssatsningen
inom virden och omsorgen om ildre fortsitter
under 2007. Personalen behéver stod for sitt
professionella engagemang och sin fortsatta
kompetensutveckling. En grundférutsittning for
en bra och tillginglig vird och omsorg om ildre
ir att det gir att rekrytera ullrickligt ménga
personer som har grundliggande kunskaper och
behilla och vidareutveckla dem fér de allt mer
kunskapskrivande arbetsuppgifter de skall ut-
fora.

De satsningar som sker inom ovanstiende
omriden skall ske inom ramen f6r de medel som
avsatts. Regeringen avser dock att dterkomma
med ytterligare preciseringar av inriktningen och
fordelningen av de pd anslaget avsatta och
aviserade medlen.

Oversyn av utredningar

Regeringen avser att gora en dversyn av samtliga
pigidende utredningar inom politikomridet och
vid behov foresld forindringar i enlighet med
regeringens politik.
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7.7 Budgetforslag

7.7.1 17:1 Stimulansbidrag och atgarder

inom aldrepolitiken

Tabell 7.3 Anslagsutveckling 17:1 Stimulansbidrag och

atgirder inom dldrepolitiken

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 50 877 sparande 4388
Utgifts-
2006 Anslag 772137 ' prognos 759 000
2007 Forslag 2117131
2008 Beraknat 2379137
2009 Beraknat 2079137

Unklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen for 2007.

Anslaget omfattar regeringens satsning pd vird
och omsorg om ildre. Dessutom innehdller
anslaget medel for dtgirder inom dldreomridet
sdsom bidrag till pensionirsorganisationer,
bidrag tll anhérigorganisationer, medel ut-
veckling av longitudinella omridesdatabaser,
stimulansbidrag for att etablerandet av regionala
forsknings- och utvecklingscentra samt medel
till utveckling av stédet till anhériga.

Bemyndiganden om ekonomiska ataganden

Regeringen foresldr att Socialstyrelsen under
2007 skall ha méojlighet att ingd ekonomiska
forpliktelser 1 samband med utvecklandet av ett
nationellt kompetenscentrum fér vird och
omsorg om ildre som medfér utgifter om hogst
10 000 000 kronor efter 2007.

Regeringen stodjer en lingsiktig satsning pd
utveckling av longitudinella omrddesdatabaser.
Regeringen bor dirfér bemyndigas att besluta
om tilldelning av medel for detta indamal som
innebir dtagande om hogst 10 000 000 kronor
efter 2007.

Ar 2006 beslutade riksdagen i enlighet med
bemyndiganden om ekonomiska &taganden i
budgetpropositionen fér 2006 om stod till
utveckling av regionala forsknings- och utveck-
lingscentra pd hogst 20000 000 kronor efter
2006. Under 2007 ingds inga nya dtaganden for
detta indamal.

Tabell 7.4 Sarskilt bemyndigande om ekonomiska ataganden

Tusental kronor

Utfall Prognos Forslag Berdknat Berdknat
2005 2006 2007 2008 2009-
Ingaende ataganden 0 20 000 30 000 30 000
Nya &taganden 30 000 20 000 20 000
Infriade dtaganden -10 000 -10 000 -20 000 -30 000
Utestaende ataganden 20 000 30 000 30 000
Erhallet/foreslaget bemyndigande 20 000 30000 30 000
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Regeringens dverviganden

I tilliggsbudget i samband med 2006 &rs var-
proposition ¢kade anslag 17:1 Stimulansbidrag
och  dtgirder  inom  dldrepolitiken  med
617 000 000 kronor.

Regeringen foreslir en sammanlagd anslags-
okning om ca 2 000 000 000 kronor fér 2007.
Medlen skall finansiera regeringens satsning pd
vérd och omsorg om ildre. Ar 2008 okas
anslaget med 300 000 000 kronor for dtgirder for
en okad mingfald av utférare inom ildre-
omsorgen.

Tabell 7.5 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, for

17:1 Stimulansbidrag och atgérder inom &ldrepolitiken

Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006’ 155 137 155 137 155 137
Férandring till foljd av:

Beslut 1962000 2224000 1924000

Overféring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berédknat anslag 2117131 2319131 2079137

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.
z"Pris— och léneomrakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och loneomrédkning.
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Mot bakgrund av  ovanstdende foresldr
regeringen att 2 117 137000 kronor anvisas
under anslaget 17:1 Stimulansbidrag och drgirder
inom dldrepolitiken for 2007. For 2008 och 2009
beriknas anslaget till 2 379 137 000 kronor
respektive 2 079 137 000 kronor.
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8 Politikomrade Socialtjanstpolitik

8.1 Omfattning

Politikomridet omfattar insatser inom verksam-
hetsomrddena Individ- och familjeomsorg samt
Statligt bedriven ungdoms- och missbrukarvérd.
Det innebir insatser for att forbittra situationen
for de mest utsatta grupperna i samhillet, t.ex.
kvinnor och min med behov av ekonomiskt
bistdnd, flickor och pojkar och familjer i socialt
utsatta situationer, hemldsa, personer med miss-
bruksproblem och kvinnor som utsitts f6r hot
och vild. Ansvaret fér att kvinnor och min,
flickor och pojkar i socialt utsatta situationer far
det stdd och den hjilp de behéver vilar enligt
socialtjinstlagen (2001:453, SoL) pd kommunen.
Statens insatser inom politikomridet bestdr
frimst av lagstiftning, tillsyn, uppféljning och
utvirdering, vissa stimulansbidrag samt det ut-
vecklingsarbete som bedrivs av myndigheterna.

8.2 Utgiftsutveckling

Statens institutionsstyrelse (SiS) ansvarar for
den statligt bedrivna ungdoms- och missbrukar-
vdrden som sker utan eget samtycke enligt lagen
(1988:870) om vird av missbrukare 1 vissa fall
(LVM), vird av unga enligt 12 § lagen (1990:52)
med sirskilda bestimmelser om vird av unga
(LVU) samt lagen (1998:603) om sluten ung-
domsvird (LSU). Socialstyrelsen ir central
expert- och tillsynsmyndighet pd socialtjinstens
omride. De har bla., tillsammans med lins-
styrelsen, ett tillsynsansvar. Under politikom-
ridet redovisas ocksd bidrag till utveckling av
socialt arbete m.m. samt utvecklingsmedel till
dtgirder for hemlosa.

Ar 2007 foreslds statens utgifter inom politik-
omradet uppga till cirka 1,4 miljarder kronor.

Tabell 8.1 Utgiftsutveckling inom politikomradet
Miljoner kronor

Utfall Budget Prognos Forslag Berdknat Berdknat
2005 2006 ! 2006 2007 2008 2009
Anslag inom utgiftsomrade 9
18:1 Bidrag till utveckling av socialt arbete m.m. 160,7 415,1 464,7 613,5 261,0 166,6
18:2 Statens institutionsstyrelse 749,6 774,8 7318 173,6 786,0 802,8
18:3 Utvecklingsmedel till atgarder for hemldsa 9,7 9,9 10,0 32,9 33,0 0,0
Totalt for politikomrade Socialtjanstpolitik 920,0 1199,8 1206,5 1420,0 1080,0 969,4

UInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 ars ekonomiska varproposition (bet. 2005/06:FiU21) och forslag till tillaggsbudget i samband med denna proposition.
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8.3 Mal

Malet f6r politikomridet ir:

— att stirka formdgan och mojligheten till
social delaktighet fér minniskor i ekono-
miskt och socialt utsatta situationer,

—  att stirka skyddet fér utsatta barn.

Ovanstdende mal ir beslutade av riksdagen
(prop. 2005/06:1, utg. omr. 09, Dbet.
2005/06:SoU1, rskr. 2005/06:111). Resultat-
beskrivningen i det foljande gors 1 férhillande till
dessa mil. T den mdn regeringen beddémer att
indelning i politikomriden eller mil f6r dessa
bor dndras dterkommer regeringen vid ett senare

tillfille.

8.3.1 Mal och villkor

Socialtjinstpolitiken ir f6r sin miluppfyllelse i
hég grad beroende av méiluppfyllelsen inom
andra politikomriden. Socialtjinsten utgor ett
komplement till de generella ekonomiska stod-
systemen foér flickor och pojkar, kvinnor och
min som av olika skil ir 1 behov av sirskilt stod.
Socialtjinsten har utdver sin servicefunktion och
sitt ansvar f6r behovsprovade stdd- och hjilp-
dtgirder ocksd befogenheter till myndighets-
utdvning, t.ex. nir det giller att ingripa till skydd
for barn 1 utsatta situationer. Personer utanfor
arbetsmarknaden skall i st6d for att si snabbt
som mojligt komma in pd arbetsmarknaden.

8.4 Insatser

8.4.1 Insatser inom politikomradet

Verksamhetsomrade Individ- och familjeomsorg

Socialstyrelsen arbetar kontinuerligt for att
stimulera och stédja socialtjinstens arbete. En
utgdngspunkt for Socialstyrelsens insatser ir
resultatet av linsstyrelsernas tillsyn. Tillsynen
skall bidra tll att lagstiftningen inom social-
tjinstens omride och intentionerna i denna
efterlevs av kommuner, entreprendrer och en-
skilda som driver tillstdndspliktig verksamhet.
Tillsynen skall dven stimulera planering samt
metodutveckling inom socialtjinsten.
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Socialstyrelsen har pd olika sitt gjort kun-
skapen om jimstilldhetsintegrering i social-
yiansten mer tillginglig f6r personal inom kom-
munernas socialtjinst och linsstyrelserna. De
flesta linsstyrelserna redovisar ocksd att de
inforlivat ett jimstilldhetsperspektiv 1 hela eller
delar av tillsynen.

Socialstyrelsen genomférde i november 2005
konferensen ”Sexuell liggning och bemétande i
socialtjinsten”. Ett meddelandeblad redogor for
den lagstiftning som finns fér att motverka
diskriminering pd grund av sexuell liggning
inom socialgjinstens verksamhetsomriden. Syf-
tet var att géra kommunerna uppmirksamma pd
frigan och vidta 4tgirder s3 att ingen sir-
behandlas eller kinner sig krinkt pd grund av sin
sexuella liggning 1 kontakterna med social-
yjdnsten.

En sirskild utredare (dir. 2004:178, dir.
2005:87) har 1 uppdrag att se dver, analysera och
dverviga forindringar 1 organisationen av och
ansvarsférdelningen nir det giller den statliga
tillsynen inom socialtjinstens omride. Utred-
ningen limnade sitt delbetinkande En bittre
tillsyn av missbrukarvirden (SOU 2006:57) 1 juli
2006 vilket f6r nirvarande bereds inom Rege-
ringskansliet. Utredaren fick 1 september 2006
tilliggsdirektiv (dir. 2006:98) for att sikerstilla
att barns och ungas rittigheter tillgodoses i
tillsynen samt limna forslag till hur barn och
unga kan bli delaktiga i tillsynsidrenden och hur
barns och ungas synpunkter och klagomal ska
hanteras. Utredaren skall redovisa sitt arbete
senast den 1 juli 2007.

Under 2005 férdelade linsstyrelserna 15 mil-
joner kronor till kommunerna fér att utveckla
Sppenvard for ungdomar som riskerar att ut-
veckla eller redan har utvecklat ett missbruk och
for vuxna med missbruksproblem.

Med anledning av naturkatastrofen i Syd-
ostasien fick Socialstyrelsen 1 uppdrag att
tillsammans med linsstyrelserna bla. folja upp
hur det psykosociala stédet till barn, ungdomar
och vuxna, som drabbats av naturkatastrofen
fungerar inom socialtjinstens omriden samt hur
de kort- och langsiktiga behoven ser ut ur ett
antal aspekter. Socialstyrelsen limnade i maj
2006 en delrapport. Uppdraget skall slutredo-
visas senast den 1 december 2006.

Under dret kom det tll den tidigare
regeringens kinnedom att det under 4ren
1950-1980 férekom att barn som var placerade
vid vissa institutioner inom den sociala barna-



virden for illa p.g.a. dvergrepp och vanvird. Med
anledning av detta fick Socialstyrelsen i
december 2005 i1 uppdrag att bedéma omfatt-
ningen av problemet, underséka vilken doku-
mentation som finns tillginglig samt foresld
dtgirder 1 syfte att stddja de utsatta samt foresld
hur deras erfarenheter kan dokumenteras. Upp-
draget redovisades 1 mars 2006. Socialstyrelsen
konstaterar att det férekommit oacceptabla
dvergrepp och vanvird inom den sociala barna-
virden men att det ir vanskligt att bedéma
omfattningen. Den tidigare regeringen beslutade
1 juni 2006 om direktiv (dir. 2006:75) till en
utredning om dokumentation och stéd till en-
skilda som utsatts for Gvergrepp och vanvird
inom den sociala barnavidrden. Uppdraget skall
redovisas senast den 1 juni 2008.

Personer i ekonomiskt utsatta situationer

Utredningen Frin socialbidrag till arbete (dir.
2005:10) har i uppdrag att foresldr dtgirder som
underlittar 6vergdngen frin socialtjinstens for-
sorjningsstdd till f6rsérjning genom eget arbete.
Den tidigare regeringen gav i juni 2006 utredaren
tilliggsdirektivet att analysera konsekvenserna av
att inte rikna in bla. barnbidragshéjningar vid
provningen av ritten till ekonomiskt bistind
(dir. 2006:72). T samband hirmed forlingdes
utredningstiden till den 25 januari 2007.

Socialstyrelsen har i uppdrag att gora en
analys av forsorjningsstodet, sirskilt for riks-
normen. I uppdraget ingdr att analysera om det
finns mojlighet att forbittra underlaget for
faststillandet av riksnormens niva, si att den blir
mer forutsebar och bittre anpassad till samhills-
utvecklingen 1 dvrigt. Uppdraget skall redovisas
senast den 15 maj 2007.

Socialstyrelsen har fitt i uppdrag att under-
soka mojligheterna att komplettera den officiella
statistiken om ekonomiskt bistind med upp-
gifter om bistdndets orsaker och indamil. Upp-
draget skall redovisas senast den 31 mars 2007.

Barn 1 utsatta situationer

Riksdagen har beslutat om lagindringar som
innebir att pass kan utfirdas utan férildrarnas
medgivande om ett barn befinner sig i en sidan
situation att det finns risk fér dess hilsa och
utveckling. Socialnimnden skall 1 sidana drenden
yttra sig till passmyndigheten. Lagindringarna
giller frin den 1 juli 2006. Socialstyrelsen har
tagit fram ett meddelandeblad till st6d for
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kommunernas handliggning av drenden di barn
soker hjilp hos svenska utlandsmyndigheter.

I promemorian Skyddsutredningar avseende
barn (S2006/6778/ST) foreslds en ny lag om
sirskilda barnskyddsutredningar som fér nirva-
rande remissbehandlas.

Socialstyrelsen har haft i uppdrag att ta fram
ett system for att utifrdn patient- och dods-
orsaksregistren vart femte ir redovisa statistik
dver avsiktligt vild mot barn. I december 2005
redovisade Socialstyrelsen en rapport fér senast
tillgingliga femarsperiod.

Projektet Barns Behov I Centrum (BBIC)
som Socialstyrelsen drivit ir nu i ett genom-
forandeskede. BBIC ir ett konkret exempel pd
kunskapsbaserat socialt arbete. Nittio kommu-
ner har pdborjat arbete enligt BBIC och sam-
tidigt bildat regionala nitverk. Ytterligare 60
kommuner stir i begrepp att borja arbeta enligt
BBIC.

Den sociala barn- och ungdomsvirdskom-
mittén limnade sitt slutbetinkande Killan till en
chans (SOU 2005:81) 1 oktober 2005. Férslagen
handlar bl. a. om tidigt stéd till barn, unga och
deras forildrar, utredning och insatser av till-
rickligt hoég kvalitet samt att den sociala barn-
och ungdomsvarden i hogre utstrickning ska vila
pa kunskap och beprévad erfarenhet. Betinkan-
det har remissbehandlats och bereds nu i
Regeringskansliet.

Famuljeriitt

Socialstyrelsen har bidragit till utvecklings-
arbetet nir det giller samarbetssamtal dir det
férekommit hot och vild i relationen. Inom
ramen for projektet har metoder utvecklats for
samarbetssamtal 1 trygga, sikra och flexibla
former dir kvinnans sikerhet noga beaktas.

En forstirkt virdkedja inom ungdomsvdrden
Statens institutionsstyrelse fick 1 juni 2006
uppdrag att utveckla och prova en forstirke
virdkedja f6r de ungdomar som har behov av
den  specifika vird som de sirskilda
ungdomshemmen erbjuder. Uppdraget skall
genomfoéras  tillsammans med ett antal
kommuner under perioden 2006-2008 och be-
riknas kosta totalt 230 miljoner kronor.

Vildsutsatta kvinnor

Socialstyrelsen fordelar drligen medel till ideella
organisationer som arbetar f6r att motverka vald
mot kvinnor. Under 2006 har 16 miljoner kro-
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nor fordelats till de ideella kvinnojourernas tva
riksorganisationer och 2,5 miljoner kronor tll
andra frivilligorganisationer som arbetar foér
samma syfte, bland annat organisationer som
arbetar for att vdldsbenigna min ska upphéra
med vald.

Under 2006 férdelar linsstyrelserna 77,5 mil-
joner kronor till kvinnojoursverksamhet. Med-
len férdelas till kommuner och ideella kvinno-,
tjej- och brottsofferjourer som dels tillsammans
och dels pd egen hand har ansékt om medel for
att utveckla omhindertagandet av vildsutsatta
kvinnor och deras barn. Socialstyrelsen skall i
samverkan med linsstyrelserna f6lja upp och
utvirdera hur medlen anvinds och skall senast
den 1 mars 2007 limna rapport om detta.

Riksdagen har tillkinnagivit (2003/04:SoU5,
2004/05S0U:1) att regeringen dels bér inventera
1 vilken utstrickning det finns handlingsplaner i
kommunerna fér arbete med vildsutsatta
kvinnor, dels &terkomma till riksdagen med
forslag om hur kommunerna skall kunna ta ett
systematiskt ansvar f6r arbetet med vildsutsatta
kvinnor.  Socialstyrelsen  redovisade  den
30 oktober 2005 att cirka 70 procent av landets
kommuner har handlingsplaner. Redovisningen
overlimnades till Utredningen om social-
yinstens stod till vildsutsatta kvinnor som
dverlimnade sitt betinkande 1 juni 2006 (SOU
2006:65). Utredningen féresldr dtgirder i syfte
att forstirka kommunernas ansvar samt stirka
och tydliggora socialtjinstens stdd. Ett av utred-
ningens forslag innebir en skirpning av social-
tjinstens ansvar for brottsoffer enligt SoL 1
enlighet med riksdagens tillkinnagivande
(2005/06:S0oU31). Betinkandet har skickats pd
remiss.

Rikskvinnocentrum ombildas till ett nationellt
kunskapscentrum fér frigor om mins vild mot
kvinnor vid Uppsala universitet frin och med
den 1 oktober 2006. Det nationella kunskaps-
centrumet skall dven inritta och driva en natio-
nell kristelefon for vildsutsatta kvinnor och
deras nirstdende.

Insatser mot hedersrelaterat vild

Under perioden 2003-2007 har 180 miljoner
kronor avsatts for att bistd flickor och pojkar,
unga kvinnor och unga min som riskerar att
utsittas for s.k. hedersrelaterat vald. Social-
styrelsen har fitt i uppdrag att dels gora en
nationell kartliggning av férekomsten av heders-
relaterat hot och vild mot ungdomar frin nira
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anhoriga, dels ta fram en ligesrapport om lins-
styrelsernas olika insatser mot hedersrelaterat
vald. Ligesrapporten redovisades den 30 april
2006 och den nationella kartliggningen skall
redovisas den 30 november 2006.

Institutet f6r utveckling av metoder i socialt
arbete (IMS) har fitt i uppdrag att inventera
vilken forskning, uppféljning och utvirdering av
arbetsmetoder och arbetsformer som finns inter-
nationellt av arbete med ungdomar som utsitts
for hedersrelaterat vild. Uppdraget skall redo-
visas i en delrapport den 31 oktober 2006 och
slutredovisas den 30 november 2007.

Missbrukarvdrdssatsningen Ett kontrakt for livet
Satsningen innebir riktade statsbidrag till miss-
brukarvirden pd 820 miljoner kronor under
2005-2007.

For utvecklingsinsatser i enlighet med be-
tinkandet (SOU 2005:82) Personer med tungt
missbruk avsitts totalt 400 miljoner kronor. Av
dessa medel fordelade linsstyrelserna ar 2005
49,1 miljoner kronor och 4r 2006 férdelas
100 miljoner kronor till kommunerna. Social-
styrelsen ansvarar f6r utvirdering.

For att forstirka LVM-virden fir de kom-
muner som 4atar sig att aktivt medverka i
vardplanering och eftervird sin avgift visentligt
reducerad under den tid som vird i annan form
enligt 27 § LVM pagar. For detta omride avsitts
300 miljoner kronor. Statens institutionsstyrelse
(SiS) har ansvar fér genomférande och utvir-
dering.

Slutligen avsitts 120 miljoner kronor for att
bekimpa drogmissbruk inom kriminalvirden (se

UO 4).

Ovriga insatser mot missbruk

Viren 2006 presenterade Socialstyrelsen ett
forslag till riktlinjer fér missbruks- och be-
roendevirden. Efter remissbehandling kommer
de slutliga riktlinjerna att publiceras under
senhosten 2006. Parallellt har en modell ut-
vecklats for att folja, stédja och utveckla
kvaliteten i missbrukarvirden utifrdn ett antal
kvalitetsindikatorer.

Socialstyrelsen har i uppdrag att utreda om
gravida kvinnor med missbruk fir den vird de
behover for att uppnd en alkohol- och narko-
tikafri  graviditet  inklusive  frigan om
tvingsomhindertagande enligt LVM samt hur
det langsiktiga stodet till sivil forildrar som



barn kan stirkas. Uppdraget skall redovisas
senast den 1 oktober 2007.

Den 1 juli 2006 tridde lagen (2006:323) om
utbyte av sprutor och kanyler i kraft. Social-
styrelsen avser att under 2006 limna nirmare
foreskrifter om sddan verksamhet i enlighet med
riksdagens tillkinnagivande (2005/06:JuSoU1).

Hemldshet

Socialstyrelsen har fortsatt att stédja utveck-
lingen av metoder som motverkar hemldshet
samt kartligga heml6shetens omfattning.
Ar2005 beviljades 13 hemldshetsprojekt medel
for verksamheter som skall bedrivas under
2005-2008. Uppdraget skall slutredovisas senast
den 1 juli 2008.

Utredningen om vrikning och hemléshet
bland barnfamiljer éverlimnade sitt betinkande
(SOU 2005:88) 1 oktober 2005. Utredaren
konstaterar att manga barn drabbas eller riskerar
att drabbas av hemléshet och gor bedsmningen
att sammanlagt minst 1000 barn vriktes under
2004. Betinkandet bereds foér nirvarande inom
Regeringskansliet.

Stéirkt brukarperspektiv

I Socialstyrelsens arbete med att utveckla
kvaliteten 1 socialtjinstens verksamhet har
brukarorganisationerna deltagit i remissbehand-
ling och 1 olika former av samrid. Delegationen
for brukarinflytande 1 sociala utvecklingsfrigor
har genomfért seminarier i olika delar av landet
med fokus pi bla. hemldshet och socialt
foretagande som en vig till arbete fér dem som
stdr lingt ifrdn arbetsmarknaden. Delegationen
har dven bidragit i arbetet med den nationella
handlingsplanen mot fattigdom och social ute-
stingning fér dren 20062008 som Sverige har
utarbetat inom ramen f6r EU-samarbetet pa det
sociala omrédet.
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Verksamhetsomrade Statligt bedriven ungdoms-
och missbrukarvard

Ungdomsvdrd
Tabell 8.2 Ungdomsvard

Ungdomsvird Ar 2004 Ar 2005
Antal sérskilda ungdomshem i drift 35 35
Antal faststéllda platser for ungdomsvard 618 611
Antal intagna flickor under aret 351 381
Antal intagna pojkar under aret 633 603
Totalt antal intagna enskilda ungdomar 984 984
under aret

Genomsnittligt antal intagna per dygn 542 516

Vintetiderna for de ungdomar som togs in med
stod av LVU 6kade under dret. Antalet ung-
domar som placerades omgiende minskade frin
80 procent till 79 procent. Nirhetsprincipen till-
godosigs 1 ungefir lika stor omfattning,
62 procent, som dret dessférinnan. Pojkarna
placerades 1 enlighet med nirhetsprincipen 1
marginellt stérre omfattning n flickorna.

Sluten ungdomsvard

Tabell 8.3 Sluten ungdomsvard

Sluten ungdomsvard Ar 2004 Ar 2005
Antal faststallda platser 78 78
Antal intagna flickor under aret 7 4
Antal intagna pojkar under aret 116 100
Totalt antal intagna under aret 123 104
Genomsnittligt antal intagna per dygn 85 82
Genomsnittlig strafftid i manader 8,7 man 10 man

Statens institutionsstyrelse hade inte heller
under &r 2005 nigra sirskilda institutioner fér
sluten ungdomsvird. Ungdomarna som démts
till sluten ungdomsvérd avtjinade sina straff pd
samma institutioner som de ungdomar som
virdades enligt LVU. I de allra flesta fall virda-
des de démda dock pd de avdelningar som SiS
sirskilt har reserverat for sluten ungdomsvérd.
De intagna ungdomarnas strafftider varierade
mellan tvd minader och fyra ar.
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Missbrukarvdrd

Tabell 8.4 Missbrukarvard

Misshrukarvard Ar 2004 Ar 2005
Antal LVM-hem i drift 14 14
Antal faststéllda platser vid LVM-hem 331 327
Antal intagna kvinnor under aret 326 364
Antal intagna mén under aret 650 752
Totalt antal intagna enskilda klienter under 976 1116
aret

Genomsnittligt antal intagna per dygn 266 280
Andel omedelbart omhandertagna jml. 13 §

LVM 83 % 79 %
Placerade i enlighet med nérhetsprincipen 65 % 63 %
Kvinnor placerade i enlighet med narhets-

principen 55 % 53 %
Man placerade i enlighet med nérhets-

principen 69 % 67 %

Statens institutionsstyrelses uppdrag att introd-
ucera en del av missbrukarvirdssatsningen Ett
kontrakt for livet till landets kommuner kom
igdng under andra halvdret 2005. Den har
inneburit att efterfrigan pd LVM-vérd har okat
visentligt och att intresset for vird av miss-
brukare bedéms vara klart stérre hos kom-
munerna dn tidigare. Fér missbrukarvirdens del
innebar det nya liget att efterfrigan i slutet av
2005 motsvarar det platsantal som SiS har till sitt
forfogande. SiS genomfér dven sedan 2004 en
tredrig forsGksverksamhet med en forstirkt
vardkedjemodell i LVM.

8.4.2 Insatser utanfor politikomradet

Insatser inom andra polittkomriden paverkar i
hég grad vilfirdsutvecklingen och social-
tjinstens verksamhet fér minniskor i eko-
nomiskt och socialt utsatta situationer, eftersom
socialtjinsten utgdr samhillets yttersta skydds-
nit. I forsta hand handlar det om insatser for att
skapa fler jobb, 6ka sysselsittningen si att fler
minniskor kan gi frin bidrag till eget arbete.
Dessutom kan sirskilt nimnas folkhilso-
politiken, hilso- och sjukvardspolitiken, inte-
grationspolitiken, den ekonomiska familjepoliti-
ken, barnpolitiken, utbildningspolitiken, samt
bostadspolitiken. Insatser inom dessa poli-
tikomrdden ir viktiga ocksd for att forebygga
social utsatthet. Insatser fér grupper som stir
lingst bort fr&n arbetsmarknaden och egen
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forsorjning ingdr som en del i de nationella
handlingsprogrammen fér sysselsittning och
tillvixt som utarbetas av EU:s medlemslinder
inom ramen fér Lissabonstrategin.

Unga lagovertriidare

Riksdagen har beslutat om ett antal dndringar i
reglerna om ingripanden mot och behandling av
unga lagévertridare. Bland annat vissa dndringar
1 paféljden 6verlimnande till vird inom social-
tjinsten samt att pafoljden byter beteckning till
ungdomsvird. Ungdomstjinst inférs som en
fristdende pafsljd. En sirskilt kvalificerad kon-
taktperson skall kunna utses om den unge ir 1
behov av sirskilt stod. Kommunerna skall frin
och med 2008 sérja for att medling kan erbjudas
nir brottet har begitts av ndgon som ir under
21 ar.

Oversyn av hyreslagen

I juli 2006 beslutade den tidigare regeringen om
direktiv fér en &versyn av hyreslagen (dir
2006:85). 1 uppdraget ingdr att Sverviga hur
barnperspektivet 1 lagen och lagens karaktir av
social skyddslagstiftning limpligen kan for-
tydligas. Utredaren skall uppmirksamma de
synpunkter som Utredningen om vrikning och
hemléshet bland barnfamiljer har limnat
(SOU 2005:88) samt Ds 2006:9 Rittvisa och
jamlika villkor p& bostadsmarknaden.

8.5 Resultatredovisning

8.5.1 Mal

Milet f6r politikomradet ir:

— att stirka férmdgan och mgjligheten till
social delaktighet f6r minniskor 1 ekono-
miskt och socialt utsatta situationer,

—  att stirka skyddet for utsatta barn.

Ovanstiende mil ir beslutade av riksdagen
(prop. 2005/06:1, wutg. omr. 09, bet.
2005/06:SoU1, rskr. 2005/06:111). Resultat-
beskrivningen i det féljande gors 1 férhdllande till
dessa mal.



8.5.2 Resultat

Verksamhetsomrade Individ- och familjeomsorg

Socialstyrelsen féljer irligen konsfordelningen
nir det giller styrelserepresentation och med-
lemmar 1 de frivilligorganisationer som fir
statsbidrag. En analys baserad p& uppgifter som
limnats av 64 organisationer pd det sociala
omridet infér fordelningen av statsbidrag for
2006 visar en 6vervikt av min inom styrelserna
for organisationer inom missbruksomridet och
en overvikt av kvinnor 1 styrelserna inom
organisationer som arbetar for utsatta barn och
organisationer som motverkar vild mot kvinnor.
Detta speglar att vissa organisationer riktar sig
enbart till min och vissa enbart till kvinnor.
52 procent av organisationerna hade kvinno-
dominans 1 styrelsen och 44 procent hade mans-
dominans. Endast ett fital organisationer hade
en jimn konsférdelning i styrelsen. Samman-
taget blir konsférdelningen inom styrelserna
jimn, 51 procent kvinnor och 49 procent min.

Socialstyrelsens tredje delrapport Det fort-
satta stodet efter flodvigskatastrofen beskriver
samhillets st6d till drabbade 1 Sverige efter
flodvigskatastrofen inom socialtjinstens omr3-
de. Sammanfattningsvis visar de hittills gjorda
undersékningarna att kommunerna i samverkan
med andra lokala krisaktorer, ofta inom ramen
for sd kallade POSOM-grupper, sirskilt under
de forsta minaderna har lagt ner mycket arbete
pd att nd ut med information om stddinsatser.
Det ir dock enligt Socialstyrelsen tydligt att
ménga kommuner saknar uppgifter om om-
fattningen av egna och/eller andra aktorers
stodinsatser. Socialstyrelsen planerar dirfor at, i
samverkan med ndgra linsstyrelser och kom-
muner, ta fram ett forslag tll metod for
beskrivning och dokumentation av de insatser
som ges i samband med allvarliga hindelser.
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Personer i ekonomiskt utsatta situationer

Diagram 8.1 Ekonomiskt bistand

16 000 800 000
14000 700 000
12000 600 000
= 10000 500 000
5 =
2 000 400 000 £
= T
= 5000 300 000
4000 200 000
2000 100 000
0 0

o o~ < © o o o <
> =3 = > = =3 o =3
> > > > > =3 > 1=}
—_ —_ —_ — —_ 59 Y 39
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Sedan 1997, nir kostnaderna fér ekonomiskt
bistdnd var som storst, har kostnaderna minskat
med 36 procent i fasta priser. Under de senaste
fem dren har minskningstakten avtagit (se
diagram 8.1). Under 2005 minskade kostnaderna
med knappt 2 procent jimfért med 2004. Under
2005 betalades totalt 8,6 miljarder kronor ut i
ekonomiskt bistdnd (inklusive introduktions-
ersittning for flyktingar och vissa andra invand-
rare som tagits emot i kommunerna). Varia-
tionen mellan kommunerna ir mycket stor.

Diagram 8.2 Antal bistandsmottagare efter hushallens
sammansattning
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Den tudigare regeringens mal att halvera
socialbidragsberoendet har inte uppnitts. Under
2005 fick drygt 225 000 hushill, bestdende av ca
407 000 personer, ekonomiskt bistdnd nigon
ging under dret (se diagram 8.1). Dessa hushill
utgdr knappt sex procent av hushéllen i befolk-
ningen. Ensamstiende min utan barn ir som
grupp riknat flest till antalet (se diagram 8.2).
Diremot ir ensamstiende kvinnor med barn,
ungdomar samt utrikes fédda personer &Sver-
representerade. Exempelvis hade 21 procent av
alla ensamstdende kvinnor med barn ekonomiskt
bistdnd ndgon ging under 2005 (se tabell 8.5).

Tabell 8.5 Bistandshushall fordelade efter hushallens

sammansattning 2005

Andel bistandshushall av samtliga hushall i befolkningen 18—64 ar,
procent

Hushall Andel i procent

Ensamstéende kvinnor med barn 21
Ensamstdende kvinnor utan barn 8
Ensamstéende mén med barn 7
Ensamstdende mén utan barn 9
Gifta/sammanboende med/utan barn 2
Utrikes fodda 12
Ungdomar 20-24 ar 11
Samtliga hushall 6

Enligt Socialstyrelsen ir det for min oftare in
for kvinnor arbetsloshet eller sociala problem
som ligger bakom bistdndsberoendet. For
kvinnor ir det oftare ohilsa som ir orsaken.
Ungdomar och personer med utlindsk bakgrund
har sirskilt svirt att komma in pi arbets-
marknaden och har dirfor inte heller kvalificerat
sig for andra former av ersittningar.

Under 2005 var 36 procent av bistdnds-
mottagarna mellan 18 och 64 3r arbetslsa utan
arbetsloshetsersittning nigon ging under aret.
For manliga bistdndsmottagare var denna andel
hégst, 41 procent, jimfért med 31 procent for
kvinnor.

Det ldngvariga bistdndsberoendet minskade
ndgot under 2005 och var i stort sett lika vanligt
bland kvinnor som bland min — 31 procent av
bistdndsmottagarna hade fitt ekonomiskt bi-
stind mer in 10 ménader under &ret. Den
genomsnittliga bistdndstiden per hushill var 5,9
ménader och det genomsnittliga utbetalda
beloppet var 38 100 kronor under dret vilket
motsvarar 3 175 kronor per manad.

Resultatet av linsstyrelsernas tillsyn 2005 visar
att handliggningen av ekonomiskt bistdnd fort-

130

farande ir formaliserad och restriktiv, pd
bekostnad av individuella bedémningar. Enligt
linsstyrelserna kan handlingsplaner ofta vara
schablonmissiga. Det alltmer standardiserande
arbetssittet leder ocksd tll brister 1 barn-
perspektivet.

Socialstyrelsen konstaterar dock att det skett
en lingsam men positiv utveckling nir det giller
barnperspektivet 1 handliggningen av det eko-
nomiska bistdndet, tex. lyfts barnen fram
tydligare i drenden som r6r familjer med
lingvarigt bistdndsberoende, iven om det ser
olika ut 1 kommunerna. Handlidggningen priglas
dock fortfarande av ett vuxenperspektiv och den
allt striktare behovsbedémningen 6kar risken att
barnens behov inte synliggérs och tillgodoses.

Socialstyrelsen har under 2005 analyserat
utvecklingen av ekonomiskt bistdnd 1 stor-
stadssatsningens  stadsdelar under perioden
1998-2003. Socialstyrelsen konstaterar att det
inte gir att dra ndgra slutsatser om storstads-
satsningens effekter pd utvecklingen av ekono-
miskt bistdnd.

Barn i utsatta situationer

Den 1 november 2005 hade cirka 15200 barn
och unga (0-21 4r) heldygnsinsats. Av dessa var
7200 flickor och 8000 pojkar. Vid samma
tidpunkt hade cirka 28 500 barn och unga nigon
Sppenvérdsinsats. Antalet flickor var 12 800 och
antalet pojkar 15200. Antalet barn och unga
med Sppenvirdsinsats har varit ganska konstant
under de senaste fem &ren medan antalet som
fatt heldygnsvird under samma period har ékat.

Kommunernas kostnader {6r insatser till barn
och unga &r 2005 var 11,2 miljarder kronor.
Kostnaderna har 6kat med cirka 20 procent
sedan &r 2000. Det ir frimst kostnaderna for
oppenvérdsinsatser som har ¢kat men iven
kostnaden fér heldygnsvarden har 6kat.

Enligt Socialstyrelsen ir bilden av den sociala
barn- och ungdomsvirden sammansatt. Gene-
rellt sett sker positiva férindringar med tydligare
barnperspektiv och struktur i handliggningen,
mer individuellt anpassade insatser och en
satsning pd att nd familjer tidigt med
erbjudanden om st6d. Utbudet av insatser for
barn, unga och férildrar har ckat och det pagir
utvecklingsarbete. Minga kommuner satsar pd
att erbjuda littillginglig service for rddgivning
och stdd for forildrar och pd att socialtjinsten
ska finnas med i barnens vardagssammanhang,
t.ex. 1 skolan. Ibland ges insatser utan féregdende



utredning och bistindsprévning och dirmed
utan krav pd8 dokumentation och uppféljning.
Det gors firre utredningar, men de har bittre
kvalitet och barns delaktighet har 6kat. Samtidigt
finns exempel pd neddragningar av bide personal
och pi foérebyggande och uppsckande verksam-
het.

Av Socialstyrelsens rapport Social tillsyn 2005
framgir att det fortfarande finns brister i
handliggningen av anmilningar om barn som far
illa. Bristerna har att géra med att de inte
handliggs skyndsamt eller att de inte beddms
och handliggs pa ritt sitt. Nir en utredning har
oppnats foljs inte reglerna om att utredningen
ska slutféras inom fyra ménader och det fattas
inte alltid beslut om forlingd utredningstid.

Familjeriitt och familjerddgivning
Under 2005 deltog forildrar till drygt 19 700
barn i samarbetssamtal f6r att bli eniga i frigor
som ror virdnad, boende och umginge. Enligt
Socialstyrelsen har utredningar om virdnad,
boende och umginge blivit mer komplicerade.
Skillnaderna mellan kommuner vad giller
vintetider, utredningstider, samtal med barn och
uppfoljning ir stora. Allt fler kommuner
erbjuder gruppverksamhet fér barn i samband
med att forildrarna separerar.

Linsstyrelserna har lyft fram att minga
kommuner har ldnga vintetider for familjerdd-
givning,.

Internationella adoptioner

Under 2005 genomférdes drygt 2400 med-
givandeutredningar, en 6kning med drygt 400
jamfort med 2004. Socialstyrelsen redovisade i
februari 2006 en kartliggning av vintetiderna for
medgivandeutredningar. Utredningstiderna va-
rierar avsevirt mellan kommunerna och mellan
drenden i en och samma kommun.

Valdsutsatta kvinnor

Socialstyrelsens och linsstyrelsernas kartligg-
ning hosten 2005 visar att det fanns hand-
lingsplaner for arbetet med valdsutsatta kvinnor 1
ca 70 procent av kommunerna, och att sddana
var pd gdng 1 de flesta 6vriga. Tre fjirdedelar av
handlingsplanerna ir politiskt antagna och giller
arbete med sdvil vildsutsatta kvinnor och deras
barn som minnen som utévar vildet. I tex.
Stockholms lin har nistan alla kommuner
specialiserade enheter eller socialsekreterare med
specialkunskaper pi omridet.
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Specialiseringen inom individ- och familje-
omsorgen kan enligt Socialstyrelsen goéra att det
brister i helhetssynen pd kvinnans och barnens
hjilpbehov vad giller bostad, ekonomi, even-
tuellt missbruk etc. Dessutom finns uppgifter
om att mojligheten f6r hotade och misshandlade
kvinnor att fi ny bostad och hjilp att bositta sig
pd annan ort har férsimrats. Socialstyrelsen
bedémer att orsaken ir brister i samverkan och
oklarheter om vem som skall ansvara for
kostnader och skyddat boende. Aven bristen pi
bostider férsvirar arbetet.

Lansstyrelsernas tillsyn 2005 visar att valds-
utsatta kvinnor har svirt att {8 stéd och hjilp vad
det giller de sirskilda behov av ekonomiskt
bistdnd som kan uppstd som en konsekvens av
sin utsatta situation.

De grupper som enligt Socialstyrelsen har
sirskilt svart att soka och {8 skydd och stod ar
véldsutsatta kvinnor med missbruk och valds-
utsatta kvinnor med psykiska funktionshinder.

Enligt kartliggningen i rapporten Mins
valdsutévande — barns upplevelser frén ar 2006
finns det idag ett 50-tal verksamheter riktade till
min som utévar vild mot kvinnor och barn.
Verksamheterna varierar stort och har olika
inriktning. Det finns mans- och kriscentra for
min bdde pd ideell basis samt i kommunens regi
men dven inom ramen fér kriminalvirden och
rittspsykiatrin.

Resultatet av insatser mot s.k. hedersrelaterat vild

I april 2006 presenterade Socialstyrelsen en
ligesrapport av linsstyrelsernas insatser mot
hedersrelaterat vald. Ligesrapporten ir en
uppfoljning och avser de medel som tilldelats
linsstyrelserna under 2004-2005. Socialstyrelsen
konstaterar att det pdgdr ménga olika insatser ute
1 landet. Det finns idag en stdrre medvetenhet
nir det giller hedersrelaterade frigor och
hedersrelaterat vild. I bérjan av 2006 fanns 105
platser f6r skyddat boende férdelat i familjehem,
HVB (hem f6r vird eller boende) samt andra
skyddade boenden. Det ir frimst flickor/unga
kvinnor (18-24 4r) som bor 1 skyddat boende. P3
fem skyddade boenden har pojkar och unga min
bott under uppféljningsperioden.
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Tabell 8.6 Antalet kvinnor och man med insatser den 1 november 2005

Antal Konsférdelning
Kvinnor Man Samtliga Kvinnor Man
Bistdnd som avser boende 1340 4510 5850 23 % 77 %
Individuellt behovsprévade dppna insatser 3680 8600 12 280 30 % 70 %
Heldygnsvérd 810 2 360 3170 26 % 74 %
- varav tvangsvard 90 145 235 38 % 62 %

Missbruk

Enligt betinkandet (SOU 2005:82) Personer
med tungt missbruk finns det ungefir 100 000
personer med tungt alkohol- och/eller narko-
tikamissbruk. I betinkandet konstateras att
ménga av dessa inte nds eller inte efterfrigar
socialtjinstens och hilso- och sjukvirdens insat-
ser. Den 1 november 2005 hade omkring 21 300
personer nigon form av insats mot sitt miss-
bruk. Antalet personer inom missbrukarvirden
har totalt sett legat pd samma niv8 under den
senaste femdrsperioden. Fler fir dock 6ppna
insatser och firre fir dygnsvérd.

Kommunernas kostnader fér missbrukarvir-
den var 4,7 miljarder kronor &r 2005. Kostna-
derna har okat med cirka tio procent sedan ar
2000, vilket beror pd3 okade kostnader for
oppenvérdsinsatser. Kostnaderna fér heldygns-
vérd har diremot minskat.

Av Socialstyrelsens rapport Social tillsyn 2005
framgdr att utbyggnaden av &ppenvirden i
kommunerna fortsitter och att kommunerna i
storre utstrickning dn tidigare har olika typer av
insatser for olika grupper av personer med
missbruksproblem. Samtidigt har vissa grupper
svart att {3 sina behov tillgodosedda. Det handlar
om personer med missbruksproblem som ocks3
har psykiska problem, ildre personer med tungt
missbruk samt ungdomar och vildsutsatta
kvinnor med missbruksproblem.

Missbrukarvdrdssatsningen Ett kontrakt for livet

Under 2005 fordelade linsstyrelserna 49,1 mil-
joner kronor till kommunerna fér utvecklings-
insatser till personer med tungt missbruk. Social-
styrelsens utvirdering visar att kommunerna
framfor allt har anvint dessa medel for att
utveckla samverkan och behandlingsprogram
samt att utbilda personal. Den del av satsningen
som syftar till att utveckla innehdllet i och
eftervirden till vird enligt lagen (1988:870) om
vird av missbrukare 1 vissa fall (LVM) har
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inneburit att efterfrigan pd sidan vard har 6kat
och att intresset f6r vird av missbrukare bedéms
vara storre hos kommunerna in tidigare. De
kommuner som 3tar sig att aktivt medverka till
virdplanering och eftervird fir sin avgift
visentligt reducerad under den tid som vird i
annan form enligt 27 § LVM pagar. Under 2005
och férsta halviret 2006 slots 6verenskommelser
for drygt hilften av de placerade enligt 27§
LVM. Férdelningen av kvinnor och min med
dverenskommelser foljer den konsférdelning
som finns totalt inom LVM-virden. En effekt av
satsningen dr en successiv 6kning av andelen
unga personer (mellan 18 och 30 4r) bland dem
med Overenskommelse. Statens institutions-
styrelses utvirdering visar att berdrda social-
sekreterare anser att satsningen har haft en
positiv inverkan pd deras arbete och 6kat
mojligheterna att vilja mer kvalificerade och
lingsiktiga virdinsatser. Omkring 70 procent av
klienterna med &verenskommelse avstod frin
eller minskade sitt missbruk sex ménader efter
avslutad LVM-vdrd och lite mindre in hilften
var kvar 1 ndgon form av eftervird.

Hemldshet

I januari 2006 presenterade Socialstyrelsen sin
senaste kartliggning av hemldshetens omfatt-
ning. Omkring 17 800 personer var hemlésa
under en mitvecka 2005. Rapporten visar att
hemldsheten ¢kat sedan mitningen 1999 med
cirka 2000-3000 personer. Tre fjirdedelar av
dessa ir min och en fjirdedel ir kvinnor.
Andelen kvinnor och personer fédda utanfor
Norden fortsitter att 6ka. Jimfért med 1999 bor
en storre andel av de personer som ir hemlosa
2005 pd hirbirge eller andra akutboenden. T
absoluta tal ir det en 6kning frin cirka 550
&r 1999 till cirka 1 650 personer &r 2005. En stor
andel av de hemlésa har missbruksproblem,
62 procent, respektive psykiska problem, 40 pro-



cent. Drygt 30 procent av de hemldsa dr ocksd
forildrar till barn under 18 4r.

Hésten 2006 presenterade Socialstyrelsen en
utvirdering av de lokala heml6shetsprojekt som
genomforts 2002-2005. Utvirderingen visar att
en del av de hemldsa personerna uppnitt mélet
om ett eget kontrakt samtidigt som majoriteten
befinner sig 1 olika former av s.k. boendetrappor.
For minga har situationen pi kort sikt for-
bittrats eller en forsimrad boendesituation
forhindrats genom vrikningsférebyggande &t-
girder.

Verksamhetsomrade Statligt bedriven ungdoms-
och missbrukarvard

Statens institutionsstyrelse (SiS) har under &ret
fortsatt arbetet med att implementera och
befista metoder som har vetenskapligt stod.
Flera forskningsrapporter som helt eller delvis
finansierats av SiS har publicerats. Forsok for att
pa olika sitt ge de intagna ungdomarna och
missbrukarna mojlighet att komma till tals och
paverka vdrden pdgdr. Frigan om hur tillsynen av
SiS kan goras ekonomiskt och organisatoriskt
oberoende utreds f6r nirvarande av den sociala
tillsynsutredningen (dir. 2004:178, dir. 2005:87).

Vird vid sirskilda ungdomshem

Den trend inom ungdomsvirden som visat sig
de senaste dren med en vikande efterfrigan pd
platser vid sirskilda ungdomshem fortsatte
under &ret. Det som frimst har karaktiriserat
ungdomsvirden ir inte att antalet placeringar har
forindrats utan att placeringarnas lingd visent-
ligt har minskat.

Det som sirskilt har priglat sluten ungdoms-
vard under dret ir ndgra spektakulira avvikningar
och dirmed sikerhetsfrigorna. Med anledning
av avvikningarna lit SiS goéra en sirskild 6versyn
av sikerheten vid de institutioner som har fasta
platser for de domda ungdomarna. SiS har
limnat forslag i syfte att forbittra sikerheten vid
de sirskilda ungdomshemmen. Dessa forslag ir
for nirvarande ute pd remiss.

Vird vid LVM-hem

Samtliga klienter anvisades plats samma dag som
ansokan om plats inkom frin kommunen.
Under 4ret har en forsta uppfoljning av det
sirskilda vidrdkedjeprojektet inom missbrukar-
virden redovisats. SiS har undersdkt hur det har
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gdtt f6r 74 klienter frdn det att institutions-
virden inleddes till ett halvir efter det att
missbrukarvirden upphért. Mer in hilften av
klienterna har uppnitt mycket goda resultat.

8.5.3 Analys och slutsatser

Den sociala barn- och ungdomsvdrden behover
utvecklas

P23 minga hill sker positiva férindringar inom
den sociala barn- och ungdomsvirden. Det
kvarstdr dock behov av dtgirder bide for att ge
socialtjinsten bittre forutsittningar och for att
forbittra tillsynen av socialtjinsten. Det brister
fortfarande i handliggningen, sivil av anmil-
ningar om barn som far illa som i utredningar.
Tidigt stod till forildrar och samverkan mellan
socialtjinsten och t.ex. skolan maste férbittras.

Fréan bidrag till arbete

Det ldngvariga bistdndsberoendet ir ett stort
problem, sirskilt f6r unga och vissa grupper av
utrikes fédda. Lingvarigt bistindsmottagande
innebir ett utanforskap som maéste brytas.
Forsorjningsstodet bor utformas pd ett sddant
sitt att det onar sig att gd frin bidrag till eget
arbete.

Fortsatta insatser for vdldsutsatta kvinnor och
deras barn

Det krivs ett samlat grepp i syfte att minska
mins vild mot kvinnor. Atgirderna maste
omfatta svil forbittrat stod till de vildsutsatta
kvinnorna som insatser f6r de min som slar.
Kommunernas ansvar mdste stirkas och in-
satserna bli mer enhetliga i landet. Kvinno-
jourernas virdefulla arbete och kunskap miste
stodjas.

Behov av fortsatta insatser mot hemlishet
Hemlosheten har 6kat mellan &r 1999 och &r
2005. En storre andel ar 2005 bor pd hirbirge
eller andra akutboenden. Utredningen om
vrikning och hemléshet bland barnfamiljer kon-
staterar att manga barn drabbas eller riskerar att
drabbas av hemlgshet.
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8.6 Politikens inriktning

Okead trygghet for utsatta barn

Barnets bista och barnets ritt att komma till tals
skall vara sjilvklara utgingspunkter i alla dtgirder
som ror barn inom socialtjinsten. Stddinsatser
f6r barn och ungdom behéver samordnas pa ett
bittre sitt dn 1 dag. Skolhilsovirden har en viktig
roll 1 arbetet med att férebygga psykisk ohilsa
bland barn och unga. Tidiga och tydliga insatser
skall prigla samhillets arbete med unga
minniskor som riskerar att pibérja en kriminell
bana. Férildrars kraft och mojlighet skall battre
tas tillvara och deras ansvar for att férmedla
normer till sina barn tydliggoras. Alla férildrar
kan behéva stéd 1 férildraskapet.

Hoéga krav mdste stillas pd insatsernas
sikerhet och kvalitet liksom pa rittsikerheten 1
handliggning och dokumentation inom den
sociala barn- och ungdomsvarden. Det ir oftast
inom dessa omrdden som socialtjinsten fir kritik
1 samband med linsstyrelsernas tillsyn. Under
2007 och 2008 tillférs ytterligare 10 miljoner
kronor per &r f6r tillsyn av den sociala barn- och
ungdomsvirden.

Barnet drabbas mycket hirt d familjen vriks
fran sin bostad. Det ir dirfér angeliget att vidta
dtgirder for att motverka vrikning och
hemléshet bland barnfamiljer. Samarbetet mellan
socialtjinst, kronofogdemyndighet och
bostadsféretag miste utokas.

Bryt utanforskapet

Over en miljon minniskor stir idag utanfér
arbetsmarknaden. Detta utanférskap méste
brytas. Den enskilt viktigaste uppgiften for
regeringen ir att skapa forutsittningar for fler
jobb s3 att fler minniskor kan g frin bidrag till
eget arbete. Arbetslinjen och arbetets virde ska
dterupprittas. Sinkta skatter genom jobb-
avdraget for l3ginkomsttagare o6kar mojlig-
heterna att leva pd eget arbete. Nystartsjobb
okar mojligheterna fér dem som under mer in
ett &r inte har arbetat att komma tillbaka till
arbete.

Personer som inte fitt ett arbete trots att de
sokt under lang tid behéver mer aktiv hjilp frin
arbetsférmedlingen. Alla lingtidsarbetslosa fore-
slds dirfor fa rite till en jobb- och utveck-
lingsgaranti. Syftet med garantin dr att med hjilp
av individuellt utformade tgirder s& snabbt som
mojligt hjilpa deltagarna in pd den reguljira
arbetsmarknaden. Tyngdpunkten i jobbgarantin
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ir att férbereda deltagarna for arbetslivet genom
olika jobbstkande aktiviteter. Aktiviteterna ska
kunna ordnas av en mangfald auktoriserade
anordnare. Dirmed kan minniskor som annars
riskerar att hamna 1 passivt bidragsberoende och
utanforskap ges en mojlighet till arbetstrining
och anpassning till arbetsmarknaden.

Forstirkt skydd och stod till vildsutsatta kvinnor

Arbetet med att férbittra och utveckla in-
satserna for valdsutsatta kvinnor och deras barn
miste ske pd bred front. Regeringen avser att
ligga fram en handlingsplan fér att bekimpa
vildet mot kvinnor. Den skall bland annat
omfatta forbittrat stdd till kvinnor som utsatts
for vald samt insatser for de min som slir.
Kommunernas arbete pd omridet méste stirkas
och utvecklas. Insatserna miste bli mer lik-
virdiga och inte pdverkas av vilken kommun
man soker hjilp 1. Nir en vildsutsatt kvinna
behover skydd och stod méste det finnas en
kvinnojour att vinda sig till. Dirfor tillfor
regeringen ytterligare 20 miljoner kronor till
kvinnojoursverksamhet. Dirutéver tillférs tre
miljoner kronor till insatser f6r de min som slar.

Brottsofferjour for HBT-personer

Trakasserier, hot eller vdld mot ndgon som ir
homosexuell, bisexuell eller transperson (HBT)
ir ett angrepp mot den personens identitet och
livsstil. HBT-personer vill eller vigar inte alltd
soka sig till de ordinarie brottsofferjourerna.
Liksom nir det giller kvinnojourer finns det ett
behov av en eller flera specialiserade brotts-
offerjourer med sirskild kompetens som
komplement. Foér &r 2007 satsas ytterligare
medel f6r att pd olika sitt frstirka och utveckla
brottsofferverksamheten f6r denna grupp.

Mer resurser for insatser mot hemloshet

Heml6shet har tidigare huvudsakligen varit ett
storstadsproblem, men problemet férekommer
dven pd mindre orter. Bland de hemlésa finns en
vixande andel med psykisk sjukdom. Alkohol-
och narkotikaberoende ir ocksd vanligt. Livs-
situationen fér drogberoende personer forsviras
ytterligare av hemldshet. Behandlingen bor
dirfor kopplas till tillgdng till bostad. Det ir
viktigt att kommunerna samverkar med ideella
aktorer pd detta omride for att dstadkomma
bista tinkbara resultat. For fortsatta insatser
mot hemléshet avsitts totalt 33 miljoner kronor
2007 och lika mycket 2008.



Regeringen avser att gdra en Oversyn av
samtliga pigdende utredningar inom politik-
omriddet och vid behov foresld férindringar i
enlighet med regeringens politik.

8.7 Revisionens iakttagelser
Riksrevisionen har inte haft ndgra invindningar i
Statens institutionsstyrelses &rsredovisning ar
2005.

8.8 Budgetforslag

8.8.1 18:1 Bidrag till utveckling av

socialt arbete m.m.

Tabell 8.7 Anslagsutveckling 18:1 Bidrag till utveckling av

socialt arbete m.m.

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 160 693 sparande 60 502
Utgifts-
2006 Anslag 415076 ' prognos 464 717
2007 Forslag 613 476
2008 Berdknat 260 976
2009 Beraknat 166 576

YInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen for 2007.

Anslaget omfattar medel till utveckling av socialt
arbete, bidrag till organisationer som arbetar f6r
utsatta barn och deras familjer samt il
organisationer som arbetar f6r att motverka vald
mot kvinnor och barn samt medel fér andra
insatser 1 syfte att motverka vild mot kvinnor.

Regeringens 6vervaganden

For det sista dret av den tredriga satsningen Ett
kontrakt  fér livet avsitts under 2007
100 000 000 kronor till Statens institutions-
styrelse for en forstirkt vdrdkedja och
250 000 000 kronor till linsstyrelserna att férdela
till kommunerna fér att utveckla och stirka
missbrukarvarden.

Under 2006 har anslaget okats med
50 000 000 kronor fér att finansiera uppdraget
till Statens institutionsstyrelse att utveckla och
prova en forstirkt vdrdkedja inom ungdoms-
virden. Under 2007 och 2008 6kas anslaget med
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90 000 000 kronor vardera &ret for detta dnda-
mal.

For att 6ka stddet till kvinnojoursverksamhet
okas anslaget med 20000000 kronor under
2007.  Rikskvinnocentrum  ombildas  den
1 oktober 2006 till ett nationellt kunskaps-
centrum fér frigor om mins vild mot kvinnor
vid  Uppsala  universitet. =~ Medel  om
24 000 000 kronor som ir avsatta for centrumets
verksamhet 6verfors frin och med 2007 till
Utgiftsomride 16, anslag 25:18 Uppsala univer-
sitet, forskning och forskarutbildning.

Stodet till brottsofferjour fér homo- och
bisexuella samt transpersoner forstirks. Anslaget
okas dirfor med 1 400 000 kronor for att
finansiera utvecklingen av brottsofferverksamhet
for HBT-personer. 400 000 kronor av dessa
medel 6verfors frin Utgiftsomrdde 9, anslag 14:7
Folkhdlsopolitiska dtgérder.

Anslaget 6kas med 3 000000 kronor per ar
under 2007 och 2008 for insatser f6r de min som
slar.

Anslaget 6kas med 1500000 kronor under
2007 fér genomfdérande av undersokningar av
statistik gillande levnadsférhdllanden (ULF och
Barn-ULF).

Tabell 8.8 Hirledning av anslagsnivan 2007-2009, for
18:1 Bidrag till utveckling av socialt arbete m.m.

Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 365 076 365 076 365 076
Féréndring till féljd av:

Beslut 247000  -105500 -198 500

Overféring till/fran andra

anslag 1400 1400

Ovrigt
Forslag/berdknat anslag 613 476 260 976 166 576

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet ar saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande &r.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr rege-
ringen att 613476000 kronor anvisas under
anslaget 18:1 Bidrag till utveckling av socialt
arbete m.m. for 2006. For 2007 och 2008
beriknas anslaget till 260 976 000 kronor respek-
tive 166 576 000 kronor.
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8.8.2 18:2 Statens institutionsstyrelse

Tabell 8.9 Anslagsutveckling 18:2 Statens
institutionsstyrelse

Tusental kronor

Budget for avgiftsbelagd verksamhet
Tabell 8.10 Offentligrattslig verksamhet

Tusental kronor

Offentlig- Intakter Kostnader Resultat

Anslags- rattslig som far (int&kt -kost-

2005 Utfall 749 634 sparande -12 137 verksamhet disponeras nad)

2006 Anslag 74805 1 poe 231761 Utfall 2005 1017575 1771820 —754 245

2007 Férslag 773 559 Prognos 2006 1085000 1831400 — 746 400

2008 Beraknat 786 003 2 Budget 2007 1100000 1870000 770000
2009 Bersknat 802819 °

YInklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen for 2007.

Motsvarar 773 704 tkr i 2007 &rs prisniva.
¥ Motsvarar 773 845 tkr i 2007 &rs prisniva.

Statens institutionsstyrelse (SiS) dr forvalt-
ningsmyndighet fér de hem som avses 1 12§
lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om
vard av unga (sirskilda ungdomshem) och lagen
(1998:603) om sluten ungdomsvard samt 22 och
23 §§ lagen (1988:870) om vird av missbrukare i
vissa fall (LVM-hem). Verksamheten ir indelad 1
verksamhetsgrenarna missbrukarvard, ungdoms-
vérd och sluten ungdomsvard.

Ungdomsvirden och missbrukarvirden finan-
sieras till omkring 60 procent med avgifter,
medan sluten ungdomsvird finansieras helt via
myndighetens anslag.

Bemyndigande om ekonomiska ataganden

Regeringen foreslir att Statens institutions-
styrelse under 2007 skall ha mgjlighet att kunna
gora ekonomiska 4taganden om  hogst
5 000 000 kronor.

Tabell 8.11 Uppdragsverksamhet

Tusental kronor

Uppdragsverksamhet Intakter Kostnader Resultat
(intékt -kost-

nad)

Utfall 2005 27 000 27 000 0
Prognos 2006 27 000 27 000 0
Budget 2007 15000 15000 0

Tabell 8.12 Sarskilt bemyndigande om ekonomiska ataganden
Tusental kronor

Utfall Prognos Forslag Berdknat Berdknat
2005 2006 2007 2008 2009-
Ingaende ataganden 477 677 2500 3000
Nya ataganden 677 2500 3000
Infriade ataganden 477 —677 -2 500 -2 000 -1000
Utestaende ataganden 677 2500 3000
Erhallet/foreslaget bemyndigande 18 000 5000 5000
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Regeringens dverviganden

Tabell 8.13 Harledning av anslagsnivan 2007-2009, fér

18:2 Statens institutionsstyrelse

Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006’ 774 805 774 805 774 805
Férandring till foljd av:

Pris- och loneomrakning 2 7113 19 543 36 389

Beslut -8359 -8 345 -8375

Overféring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berdknat anslag 773 559 786 003 802 819

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r séledes exklusive beslut pa tilldggsbudget under innevarande ar.

ZuPris- och loneomrékningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och léneomrakning.

Regeringen foresldr att 773559 000 kronor
anvisas under anslaget 18:2 Statens institutions-
styrelse for 2007. For 2008 och 2009 beriknas
anslaget ull 786 003 000 kronor  respektive
802 819 000 kronor.

8.8.3  18:3 Utvecklingsmedel till atgarder

for hemloésa

Tabell 8.14 Anslagsutveckling 18:3 Utvecklingsmedel till

atgirder fér hemlésa

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 9670 sparande 398
Utgifts-
2006 Anslag 9940 '  prognos 10019
2007 Forslag 32 940
2008 Beraknat 33000

2009 Beraknat 0

Ynklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen for 2007.
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Anslaget omfattar utvecklingsmedel till dtgirder
for hemlosa.

Regeringens dvervaganden

I virpropositionen f6r 2006 aviserades ytterligare
resurser for att motverka hemloshet. Anslaget
6kas dirfér med 23 000 000 kronor under 2007
och med 33 000 000 kronor under 2008.

Tabell 8.15 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

18:3 Utvecklingsmedel till atgirder fér hemlésa
Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 9940 9940 9940
Féréndring till foljd av:

Beslut 23000 23 060 -9940

Overféring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berdknat anslag 32 940 33000 0

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet 4r saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

Mot bakgrund av  ovanstdende foresldr
regeringen att 32 940 000 kronor anvisas under
anslaget 18:3 Utvecklingsmedel till dtgirder for
hemlosa. For 2008 beriknas anslaget till
33 000 000 kronor. Medlen skall anvindas for ett
fortsatt arbete mot hemldshet samt for att mot-
verka vrikning och hemléshet bland barn.
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9 Politikomrade Forskningspolitik under
utgiftsomrade 16 Utbildning och
universitetsforskning

9.1 Budgetforslag:

9.1.1 26:1 Forskningsradet fér arbetsliv

och socialvetenskap: Forvaltning

Tabell 9.1 Anslagsutveckling 26:1 Forskningsradet for

arbetsliv och socialvetenskap: Forvaltning

Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 21051 sparande 1840
Utgifts-
2006 Anslag 23496 ' prognos 23573
2007 Forslag 23 529
2008 Berdknat 23921 2
2009 Berdknat 24 432 3

Inklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen for 2007.

Motsvarar 23 534 tkr i 2007 ars prisniva.
¥ Motsvarar 23 538 tkr i 2007 rs prisniva.

Andam3let med anslaget ir att finansiera admi-
nistrationen for Forskningsrddet for arbetsliv
och socialvetenskap (FAS). Tyngdpunkten 1
kansliets arbete ligger pa forberedelser och orga-
nisation av bedémning och urval av forsknings-
ansokningar, forskningsinformation samt stra-
tegi och analys.

3 Verksamhetsdel med resultatbedsmning m.m. terfinns under

utgiftsomride 16 Forskningspolitik.

Regeringens overvaganden

Radet motsvarar vil de krav och mél som finns
fér myndigheten. Forskningsridet for arbetsliv
och socialvetenskap har en vil fungerande
organisation fér beddémning och wurval av
forskningsansdkningar och man férséker pd
olika sitt sprida resultaten av den forskning som
finansieras. De kommande &ren kommer att
innebira ett betydande antal pensionsavgingar
frain rddets kansli. Det ir viktigt att FAS
langsiktigt planerar for detta generationsskifte s&
att den kompetens som byggts upp kan foras
vidare. Vid nyrekrytering ir det viktigt att beakta
aspekter som &lder, kon, funktionshinder och
etnisk och kulturell mingfald.

Tabell 9.2 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

26:1 Forskningsradet fér arbetsliv och socialvetenskap:
Forvaltning

Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 ' 23 496 23 496 23 496
Féréndring till fljd av:

Pris- och loneomrékning 2 42 429 936

Beslut -9 —4 0

Overfdring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/beraknat anslag 23 529 23921 24 432

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet ar saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ar.

iPris— och Iéneomréakningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och léneomrakning.

139



PROP. 2006/07:1 UTGIFTSOMRADE 9

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr rege-
ringen att 23 529 000 kronor anvisas ir 2007
under anslaget 26:1 Forskningsrddet for arbetsliv
och socialvetenskap: Forvaltning. For dren 2008
och 2009 beriknas anslaget till 23 921 000 kronor
respektive 24 432 000 kronor.

9.1.2 26:2 Forskningsradet fér arbetsliv

och socialvetenskap: Forskning

Tabell 9.3 Anslagsutveckling 26:2 Forskningsradet for

arbetsliv och socialvetenskap: Forskning
Tusental kronor

Anslags-
2005 Utfall 286 336 sparande 3400
Utgifts-
2006 Anslag 295396 ' prognos 295651
2007 Forslag 318 966
2008 Beraknat 345 468 ?
2009 Beraknat 353006 °

Unklusive tillaggsbudget i samband med 2006 &rs ekonomiska varproposition
(bet. 2005/2006:FiU21) och forslag pa tillaggsbudget i samband med
budgetpropositionen for 2007.

2 Motsvarar 339 610 tkr i 2007 &rs prisniva.
¥ Motsvarar 339 610 tkr i 2007 &rs prisniva.

Andamalet med anslaget ir att stodja forskning
och forskningsinformation om arbetsliv, social-
vetenskap och folkhilsovetenskap. Anslaget
skall anvindas till forskningsbidrag, anstill-
ningar, informationsinsatser samt projektrelate-
rade kostnader sisom utvirderingar, berednings-
arbete, konferenser, vissa resor och seminarier.

Bemyndigande om ekonomiska ataganden

Den forskningsverksamhet som Forsknings-
ridet for arbetsliv.  och  socialvetenskap
finansierar strivar framférallt efter resultat pd
ling sikt och stod ges dirfor oftast 1 form av
fleririga projekt. Rddets bemyndigande syftar till
att mojliggéra sddana satsningar. Regeringen
foresldr dirfor ett bemyndigande for 2007 om
662 000 000 kronor.

Tabell 9.4 Séarskilt bemyndigande om ekonomiska ataganden
Tusental kronor

Utfall Prognos Forslag Beréknat Beraknat
2005 2006 2007 2008 2009—
Ingaende ataganden 457 000 577 000 577 000
Nya ataganden 287 000 300 000 400 000
Infriade dtaganden -167 000 —300 000 - 315000 - 325000 -337 000
Utestaende ataganden 577 000 577 000 662 000
Erhallet/foreslaget bemyndigande 633000 640 000 662 000
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Regeringens dverviganden

Forskningsridet for arbetsliv och socialveten-
skap ir ett sektorsforskningsrdd som tillkommit
for att mota de sirskilda kunskapsbehov som
finns inom vilfirds- och arbetslivsomridena.
Radet skall férdela forskningsmedel inom sina
omriden med utgingspunkt i vetenskaplig kva-
litet, men man skall samtidigt gora strategiska
satsningar inom omriden dir sirskilda behov
foreligger. Regeringen ser positivt pd de samar-
beten som genomférs med andra finansiirer
inom omréden av gemensamt intresse.

I proposition Forskning for ett bittre liv
(prop. 2004/05:80) aviserades en tillf6rsel till
FAS for vissa strategiska satsningar om
40000 000 kronor for perioden 2006-2008. Ar
2006 tillfordes radet 3 000 000 kronor for stod
till starka forskningsmiljder. Ar 2007 tillfors
2000 000 kronor och 2008 ytterligare 5 000 000
kronor f6r indamdlet. For utlysning av tjinster
tillférs FAS 2 000 000 kronor ar 2007 och
3000000 kronor 2008. Foér satsningar pd
forskarskolor tillférs 2 000 000 kronor 2007 och
3000000 kronor 2008. Forskningsproposi-
tionen aviserade dven satsningar pa vissa sirskilt
angeligna omridden. Foér forskning om barns
hilsa 1 ett samhillsperspektiv tillférs ridet
10000 000 kronor &r 2007. For forskning om
hilsa relaterad till 6vervikt, kost och motion till-

foérs 5000 000 kronor ar 2008. For forsikrings-
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medicinsk forskning om ohilsa och sjukfrdnvaro
tillférs 5 000 000 kronor r 2008.

For att forstirka forskning inom det forsik-
ringsmedicinska omrddet tillférs FAS 5 000 000
kronor frdn Forsikringskassans anslag 19:6 For-
sakringskassan, ap.1 Forvaltningsmedel.

Tabell 9.5 Hirledning av anslagsnivdn 2007-2009, for

26:2 Forskningsradet for arbetsliv och socialvetenskap:
Forskning

Tusental kronor

2007 2008 2009

Anvisat 2006 ' 295 396 295 396 295 396
Féréndring till foljd av:

Pris- och loneomrékning 2 2570 7710 14 323

Beslut 21000 42 362 43 287

Overfdring till/fran andra

anslag

Ovrigt
Forslag/berdknat anslag 318 966 345 468 353 006

! Statshudget enligt riksdagens beslut i december 2005 (bet. 2005/06:FiU10).
Beloppet ar saledes exklusive beslut pa tillaggsbudget under innevarande ér.

ZuPris— och Iéneomrékningen baseras pa anvisade medel i 2006 ars statsbhudget.
Ovriga forandringskomponenter redovisas i Iopande priser och inkluderar darmed
en pris- och loneomrakning.

Mot bakgrund av ovanstiende foreslir rege-
ringen att 318 966 000 kronor anvisas &r 2007
under anslaget 26:2 Forskningsrddet for arbetsliv
och socialvetenskap: Forskning. For dren 2008 och
2009 beriknas anslaget till 345 468 000 kronor
respektive 353 006 000 kronor.
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