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Goteborgs Stads yttrande over Remiss fran
Socialdepartementet - Betankandet Ansvaret
for halso- och sjukvarden (SOU 2025:62)

Sammantagen bedémning

Vardansvarskommittén anser att det nationella perspektivet p& hélso- och sjukvarden
behover starkas. Den kommunala hilso- och sjukvarden har inte inkluderats i
uppdragsdirektivet. I sammanhanget dr det relevant att pAminnas om att kommunerna star
for en véstenlig del av primérvarden. I rapporten Omtag for omstéllning (2025:1) fran
Myndigheten for vard- och omsorgsanalys framgar att kommunerna stér fér omkring

40 procent av all primérvéard som ges till befolkningen varje ar. Géteborgs Stad har
Overtagit ansvaret for hélso- och sjukvard i hemmet i ordindrt boende fran regionen och ar
landets storsta vérdgivare for kommunal primérvard. De patienter som &r inskrivna i
kommunens hélso- och sjukvard ar ocksa alltid patienter i den regionala hélso- och
sjukvarden. Generellt sett finns det utmaningar i samverkan mellan kommuner och
regioner och det finns behov av 6kad samverkan nér det géller patienter som ar
gemensamma for de bada huvudménnen.

Goteborgs Stad kan se risker med att en okad statlig styrning skulle kunna leda till att
samverkan mellan kommun och region blir alltmer komplex, eller att kommunernas
behov inte synliggors i tillricklig omfattning. Sammantaget anser Goteborgs Stad att den
kommunala hélso- och sjukvarden behdver beaktas som en del av en helhet i den fortsatta
beredningen av kommitténs forslag.

Omraden for utokat statligt ansvar

Kompetensférsérjning

Goteborgs Stad konstaterar att de problem Vardansvarskommittén formulerar kopplat till
kompetensforsorjningen ar lika relevanta for den del av primarvarden som kommunerna
ansvarar for. Att arbeta i den kommunala priméarvérden stéller hdga krav nér hélso- och
sjukvardspersonal verkar i den enskildes hem eftersom det ofta inte finns direkt tillgang
till kollegor eller lékare.

For kommunernas kompetensforsorjning ar det viktigt att hilso- och
sjukvardsutbildningarnas innehall &ven beaktar kommunernas specifika behov.

Vaccinationer

Den kommunala primérvarden och elevhélsan utfor vaccinationer for de patienter som &r
inskrivna i den kommunala primirvarden samt for elever i som gar i skolan. Goteborgs
Stad &r positiv till betdnkandet forslag.
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Starkt och forbattrad statlig styrning

Riktade statsbidrag bér anvédndas endast i undantagsfall

Goteborgs Stad menar att det Vardansvarskommittén framfor om riktade stadsbidrag &r
direkt applicerbart p4 den kommunala hilso- och sjukvéardsverksamheten. I de fall
statsbidragen forutsétter kommunernas medverkan, exempelvis géllande omstéllningen
till néra vard, blir det komplext om inte kommunerna inkluderas i hanteringen av
statsbidragen.

Aven den statliga utredningen Nitt och jaimnt — Likvirdighet och effektivitet i
kommunsektorn (SOU 2024:50) belyste fragan om de riktade statsbidragen, vilket
betéinkandet ocksa relaterar till. I Goteborgs Stad remissvar framfordes att staden delar
kommitténs syn pa den problematik som finns med dessa bidrag. Beslut om kommunal
verksamhets utformning sker bést pa lokal niva bland annat med stdd av generella
statsbidrag. Vidare instimde Goteborgs Stad i kommitténs synpunkt att de riktade
statsbidragen medfor 6kad administration och att generella statsbidrag i grunden ger
bittre planeringsforutséttningar.

Vid behandlingen av drendet i kommunstyrelsen forekom skiljaktiga meningar:

Ordféranden Jonas Attenius (S) och Axel Josefson (M) yrkade att kommunstyrelsens
yttrande skulle ha den lydelse som anges ovan.

Dan-Ove Marcelind (KD) yrkade att kommunstyrelsens yttrande skulle ha den lydelse
som framgér av yrkande fran KD och D den 17 oktober 2025 (bilaga A).

Vid omrdstning rostade Axel Josefson (M), Daniel Bernmar (V),

Viktoria Tryggvadottir Rolka (S), Blerta Hoti Singh (S), Jorgen Fogelklou (SD),
Jenny Broman (V), Axel Darvik (L), Karin Pleijel (MP), tjdnstgérande ersittarna
Nina Miskovsky (M) och Johannes Hulter (S) samt ordféranden Jonas Attenius (S) for
bifall till Jonas Attenius och Axel Josefsons yrkande.

Martin Wannholt (D) och Dan-Ove Marcelind (KD) rostade for bifall till
Dan-Ove Marcelinds yrkande.

Kommunstyrelsen beslutade med elva roster mot tva att bifalla Jonas Attenius och
Axel Josefsons yrkande.

Jorgen Fogelklou (SD) antecknade som yttrande en skrivelse fran den 17 oktober 2025
(bilaga B).

Goteborg den 22 oktober 2025

Goteborgs kommunstyrelse

J Atteni
onas Attentus Mathias Skold
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Bilaga A

Yrkande (KD) och (D)
Kommunstyrelsen 2025-10-22
Arende 15

Yrkande angaende — Remiss fran
Socialdepartementet - Betankandet Ansvaret
for halso- och sjukvarden (SOU 2025:62)

Forslag till beslut

I kommunstyrelsen:

Yttrande dver remissen Ansvaret for hélso- och sjukvarden (SOU 2025:62), i enlighet
med bilaga 1 i detta yrkande, oversénds till Socialdepartementet.

Bilaga 1.

Sammantagen bedémning

Goteborgs Stad delar vardansvarskommitténs beddmning att dkat statligt systemansvar
och finansiering dr nddvéndiga steg for mer hallbara och langsiktiga villkor for
sjukvarden. Det ska dock péapekas att den kommunala hélso- och sjukvérden inte har
inkluderats i uppdragsdirektivet. Mot denna bakgrund &r det relevant att pdminnas om att
kommunerna stér for en vésentlig del av priméarvarden. I rapporten Omtag for omstallning
(2025:1) fran Myndigheten for vard- och omsorgsanalys framgar att kommunerna star for
omkring 40 procent av all primérvéard som ges till befolkningen varje ar. Géteborgs Stad
har O6vertagit ansvaret for hdlso- och sjukvardsinsatser i hemmet i ordinirt boende fran
regionen och &r landets storsta virdgivare for kommunal primérvérd. I den fortsatta
beredningen av kommitténs forslag ar det viktigt att den kommunala hélso- och
sjukvarden beaktas som en del av en helhet. GSteborgs Stad ser emellertid positivt pé ett
statligt huvudmannaskap eftersom det leder till en 6kad tillgédnglighet av hélso- och
sjukvard 1 ett storre geografiskt omrade och ddrmed kortare vardkoer, vard i tid och béttre
forutséttningar for den kommunala hélso- och sjukvarden. Idag trycks mycket véard ut i
den néra varden utan att det sker ndgon skattevaxling och kommuner som Goteborgs Stad
blir sista utposten i varden av patienter. Ansvarsfordelningen mellan region och kommun
ser ocksa olika ut i Sverige beroende pé hur regionerna valt att agera. Ett statligt
huvudmannaskap kan skapa mer likvardiga forutsédttningar for Sveriges kommuner och
ett mer tydligare finansieringsansvar.

Ett statligt huvudmannaskap beddms ocksa ge béttre forutséttningar for att planera och
investera i forebyggande insatser och nar det giller sjukvardens kompetensforsorjning
beskrivs ett tydligt behov av en nationell samordning. I underlaget forklaras hur
centralstyrd vard kan ge mer robust finansiering, langsiktiga forutsittningar och en
riskspridning som klarar variationer battre. Det innebar dven stordriftsfordelar i
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finansiering och tillhandahallande, framfor allt gdllande avancerad specialiserad vard
vilket &r och har varit en angeldgen fraga i Goteborg. Att fa resurserna att récka till
behoven understryks som en av de storsta utmaningarna for svensk hélso- och sjukvard.
Statsbidragens andel av finansieringen har 6kat samtidigt som skillnader i skattekraft
mellan regionerna ocksa dkat. Om statens avgrénsade ansvar for finansiering ligger kvar
pa samma niva som i dag, med bibehallet regionalt tillhandahallaransvar och en
finansiering som bygger pa beskattning av forvirvsinkomst dr nuvarande ordning
langsiktigt ohallbar.

Vidare anser Myndigheten for vard- och omsorgsanalys att patient-, brukar- och
nirstdendemedverkan behdver samordnas nationellt i hdgre grad dn i dag.
Coronakommissionen pekade pé att den hoga graden av decentralisering i den svenska
forvaltningsmodellen i kombination med den kommunala sjéalvstyrelsen forsamrar
formagan att hantera en kris. Sammanfattningsvis beskrivs ménga sannolika fordelar med
statligt huvudmannaskap inom samtliga omraden som analyserats. Tydligast framstar
fordelarna géllande jamlikhet, langsiktigt hallbar finansiering och beredskap att hantera
kriser, men inte minst béttre, mer transparenta och likvirdiga forutsittningar for Sveriges
kommuner nér det kommer till ansvaret for den kommunala hilso- och sjukvérden.

Vaccinationer

Den kommunala primérvarden och elevhélsan utfor vaccinationer for de patienter som &r
inskrivna i den kommunala primirvarden samt for elever i som gar i skolan. Goteborgs
Stad &r positiv till betdnkandet forslag.

Riktade statsbidrag bor anvandas endast i undantagsfall

Goteborgs Stad menar att det Vardansvarskommittén framfor om riktade stadsbidrag &r
direkt applicerbart pd den kommunala hilso- och sjukvérdsverksamheten. I de fall
statsbidragen forutsétter kommunernas medverkan, exempelvis géllande omstéllningen
till néra vard, blir det komplext om inte kommunerna inkluderas i hanteringen av
statsbidragen.

Aven den statliga utredningen Nitt och jaimnt — Likvirdighet och effektivitet i
kommunsektorn (SOU 2024:50) belyste fragan om de riktade statsbidragen, vilket
betdnkandet ocksa relaterar till. I Goteborgs Stad remissvar framfordes att staden delar
kommitténs syn pa den problematik som finns med dessa bidrag. Beslut om kommunal
verksamhets utformning sker bést pé lokal niva bland annat med stdd av generella
statsbidrag. Vidare instimde Goteborgs Stad 1 kommitténs synpunkt att de riktade
statsbidragen medfor 6kad administration och att generella statsbidrag i grunden ger
battre planeringsforutsittningar
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Bilaga B

Yttrande (SD)
Kommunstyrelsen 2025-10-22
Arende 15

Yttrande angaende Remiss fran Socialdepartementet -
Betiankandet Ansvaret for halso- och sjukvarden (SOU
2025:62).

Sverigedemokraterna stéller sig i huvudsak positiva till de dvergripande
ambitionerna i utredningen Ansvaret for halso- och sjukvarden. Vi delar
uppfattningen att statens styrning av halso- och sjukvarden behdéver starkas och
att dagens ordning, dar 21 regioner ansvarar for varden, leder till betydande
skillnader i tillganglighet, kvalitet och resursfordelning mellan olika delar av
landet.

Utredningen innebar ett steg i ratt riktning genom att foresla ett okat statligt
ansvar inom vissa omraden. Vi menar dock att den inte gar tillrackligt langt i sin
analys av huvudmannaskapsfragan. Vi anser att ett statligt huvudmannaskap for
sjukvarden bor vara det langsiktiga malet, i syfte att uppna en mer likvardig vard,
tydligare ansvarsfordelning och effektivare anvandning av skattemedel.

En starkt statlig styrning bor forenas med tydliga uppfoljningssystem for vardens
resultat, tillganglighet och kvalitet. Uppféljningen bor fokusera pa faktiska
vardresultat snarare an administrativa processer, och resultaten bor redovisas
Oppet pa nationell niva for att starka transparensen.

Vid en 6vergang till 6kat statligt ansvar ar det avgoérande att staten tar ett
langsiktigt ekonomiskt ansvar for att undvika obalans i regionernas och
kommunernas resurser. Samtidigt maste den lokala kunskapen och samverkan
mellan kommuner, regioner och civilsamhalle varnas. For Goteborgs del ar det
viktigt att en reform inte leder till 6kad administrativ bérda eller minskat lokalt
inflytande i de vardnara delarna av verksamheten.

Sammanfattningsvis ar utredningen ett valkommet steg mot en mer samordnad
och rattvis vard i hela landet, men att den bér kompletteras med en tydlig
malsattning om ett statligt huvudmannaskap for halso- och sjukvarden.
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Göteborgs Stads yttrande över Remiss från Socialdepartementet - Betänkandet Ansvaret för hälso- och sjukvården (SOU 2025:62)

Sammantagen bedömning

Vårdansvarskommittén anser att det nationella perspektivet på hälso- och sjukvården behöver stärkas. Den kommunala hälso- och sjukvården har inte inkluderats i uppdragsdirektivet. I sammanhanget är det relevant att påminnas om att kommunerna står för en västenlig del av primärvården. I rapporten Omtag för omställning (2025:1) från Myndigheten för vård- och omsorgsanalys framgår att kommunerna står för omkring 
40 procent av all primärvård som ges till befolkningen varje år. Göteborgs Stad har övertagit ansvaret för hälso- och sjukvård i hemmet i ordinärt boende från regionen och är landets största vårdgivare för kommunal primärvård. De patienter som är inskrivna i kommunens hälso- och sjukvård är också alltid patienter i den regionala hälso- och sjukvården. Generellt sett finns det utmaningar i samverkan mellan kommuner och regioner och det finns behov av ökad samverkan när det gäller patienter som är gemensamma för de båda huvudmännen. 

Göteborgs Stad kan se risker med att en ökad statlig styrning skulle kunna leda till att samverkan mellan kommun och region blir alltmer komplex, eller att kommunernas behov inte synliggörs i tillräcklig omfattning. Sammantaget anser Göteborgs Stad att den kommunala hälso- och sjukvården behöver beaktas som en del av en helhet i den fortsatta beredningen av kommitténs förslag.

Områden för utökat statligt ansvar

Kompetensförsörjning

Göteborgs Stad konstaterar att de problem Vårdansvarskommittén formulerar kopplat till kompetensförsörjningen är lika relevanta för den del av primärvården som kommunerna ansvarar för. Att arbeta i den kommunala primärvården ställer höga krav när hälso- och sjukvårdspersonal verkar i den enskildes hem eftersom det ofta inte finns direkt tillgång till kollegor eller läkare. 

För kommunernas kompetensförsörjning är det viktigt att hälso- och sjukvårdsutbildningarnas innehåll även beaktar kommunernas specifika behov. 

Vaccinationer

Den kommunala primärvården och elevhälsan utför vaccinationer för de patienter som är inskrivna i den kommunala primärvården samt för elever i som går i skolan. Göteborgs Stad är positiv till betänkandet förslag. 

Stärkt och förbättrad statlig styrning

Riktade statsbidrag bör användas endast i undantagsfall

Göteborgs Stad menar att det Vårdansvarskommittén framför om riktade stadsbidrag är direkt applicerbart på den kommunala hälso- och sjukvårdsverksamheten. I de fall statsbidragen förutsätter kommunernas medverkan, exempelvis gällande omställningen till nära vård, blir det komplext om inte kommunerna inkluderas i hanteringen av statsbidragen. 

Även den statliga utredningen Nätt och jämnt – Likvärdighet och effektivitet i kommunsektorn (SOU 2024:50) belyste frågan om de riktade statsbidragen, vilket betänkandet också relaterar till. I Göteborgs Stad remissvar framfördes att staden delar kommitténs syn på den problematik som finns med dessa bidrag. Beslut om kommunal verksamhets utformning sker bäst på lokal nivå bland annat med stöd av generella statsbidrag. Vidare instämde Göteborgs Stad i kommitténs synpunkt att de riktade statsbidragen medför ökad administration och att generella statsbidrag i grunden ger bättre planeringsförutsättningar.

----

Vid behandlingen av ärendet i kommunstyrelsen förekom skiljaktiga meningar:

Ordföranden Jonas Attenius (S) och Axel Josefson (M) yrkade att kommunstyrelsens yttrande skulle ha den lydelse som anges ovan.

Dan-Ove Marcelind (KD) yrkade att kommunstyrelsens yttrande skulle ha den lydelse som framgår av yrkande från KD och D den 17 oktober 2025 (bilaga A).

Vid omröstning röstade Axel Josefson (M), Daniel Bernmar (V), 
Viktoria Tryggvadottir Rolka (S), Blerta Hoti Singh (S), Jörgen Fogelklou (SD),
Jenny Broman (V), Axel Darvik (L), Karin Pleijel (MP), tjänstgörande ersättarna 
Nina Miskovsky (M) och Johannes Hulter (S) samt ordföranden Jonas Attenius (S) för bifall till Jonas Attenius och Axel Josefsons yrkande.

Martin Wannholt (D) och Dan-Ove Marcelind (KD) röstade för bifall till 
Dan-Ove Marcelinds yrkande.

Kommunstyrelsen beslutade med elva röster mot två att bifalla Jonas Attenius och 
Axel Josefsons yrkande.

Jörgen Fogelklou (SD) antecknade som yttrande en skrivelse från den 17 oktober 2025 (bilaga B).


		
Göteborg den 22 oktober 2025

Göteborgs kommunstyrelse



Jonas Attenius

		







Mathias Sköld





Bilaga A
Yrkande (KD) och (D)
Kommunstyrelsen 2025-10-22
Ärende 15



Yrkande angående – Remiss från Socialdepartementet - Betänkandet Ansvaret för hälso- och sjukvården (SOU 2025:62)

Förslag till beslut

I kommunstyrelsen:

Yttrande över remissen Ansvaret för hälso- och sjukvården (SOU 2025:62), i enlighet med bilaga 1 i detta yrkande, översänds till Socialdepartementet.



Bilaga 1. 



Sammantagen bedömning

Göteborgs Stad delar vårdansvarskommitténs bedömning att ökat statligt systemansvar och finansiering är nödvändiga steg för mer hållbara och långsiktiga villkor för sjukvården. Det ska dock påpekas att den kommunala hälso- och sjukvården inte har inkluderats i uppdragsdirektivet. Mot denna bakgrund är det relevant att påminnas om att kommunerna står för en väsentlig del av primärvården. I rapporten Omtag för omställning (2025:1) från Myndigheten för vård- och omsorgsanalys framgår att kommunerna står för omkring 40 procent av all primärvård som ges till befolkningen varje år. Göteborgs Stad har övertagit ansvaret för hälso- och sjukvårdsinsatser i hemmet i ordinärt boende från regionen och är landets största vårdgivare för kommunal primärvård. I den fortsatta beredningen av kommitténs förslag är det viktigt att den kommunala hälso- och sjukvården beaktas som en del av en helhet. Göteborgs Stad ser emellertid positivt på ett statligt huvudmannaskap eftersom det leder till en ökad tillgänglighet av hälso- och sjukvård i ett större geografiskt område och därmed kortare vårdköer, vård i tid och bättre förutsättningar för den kommunala hälso- och sjukvården. Idag trycks mycket vård ut i den nära vården utan att det sker någon skatteväxling och kommuner som Göteborgs Stad blir sista utposten i vården av patienter. Ansvarsfördelningen mellan region och kommun ser också olika ut i Sverige beroende på hur regionerna valt att agera. Ett statligt huvudmannaskap kan skapa mer likvärdiga förutsättningar för Sveriges kommuner och ett mer tydligare finansieringsansvar.   

Ett statligt huvudmannaskap bedöms också ge bättre förutsättningar för att planera och investera i förebyggande insatser och när det gäller sjukvårdens kompetensförsörjning beskrivs ett tydligt behov av en nationell samordning. I underlaget förklaras hur centralstyrd vård kan ge mer robust finansiering, långsiktiga förutsättningar och en riskspridning som klarar variationer bättre. Det innebär även stordriftsfördelar i finansiering och tillhandahållande, framför allt gällande avancerad specialiserad vård vilket är och har varit en angelägen fråga i Göteborg. Att få resurserna att räcka till behoven understryks som en av de största utmaningarna för svensk hälso- och sjukvård. Statsbidragens andel av finansieringen har ökat samtidigt som skillnader i skattekraft mellan regionerna också ökat. Om statens avgränsade ansvar för finansiering ligger kvar på samma nivå som i dag, med bibehållet regionalt tillhandahållaransvar och en finansiering som bygger på beskattning av förvärvsinkomst är nuvarande ordning långsiktigt ohållbar.

Vidare anser Myndigheten för vård- och omsorgsanalys att patient-, brukar- och närståendemedverkan behöver samordnas nationellt i högre grad än i dag. Coronakommissionen pekade på att den höga graden av decentralisering i den svenska förvaltningsmodellen i kombination med den kommunala självstyrelsen försämrar förmågan att hantera en kris. Sammanfattningsvis beskrivs många sannolika fördelar med statligt huvudmannaskap inom samtliga områden som analyserats. Tydligast framstår fördelarna gällande jämlikhet, långsiktigt hållbar finansiering och beredskap att hantera kriser, men inte minst bättre, mer transparenta och likvärdiga förutsättningar för Sveriges kommuner när det kommer till ansvaret för den kommunala hälso- och sjukvården. 

Vaccinationer

Den kommunala primärvården och elevhälsan utför vaccinationer för de patienter som är inskrivna i den kommunala primärvården samt för elever i som går i skolan. Göteborgs Stad är positiv till betänkandet förslag.

Riktade statsbidrag bör användas endast i undantagsfall

Göteborgs Stad menar att det Vårdansvarskommittén framför om riktade stadsbidrag är direkt applicerbart på den kommunala hälso- och sjukvårdsverksamheten. I de fall statsbidragen förutsätter kommunernas medverkan, exempelvis gällande omställningen till nära vård, blir det komplext om inte kommunerna inkluderas i hanteringen av statsbidragen. 

Även den statliga utredningen Nätt och jämnt – Likvärdighet och effektivitet i kommunsektorn (SOU 2024:50) belyste frågan om de riktade statsbidragen, vilket betänkandet också relaterar till. I Göteborgs Stad remissvar framfördes att staden delar kommitténs syn på den problematik som finns med dessa bidrag. Beslut om kommunal verksamhets utformning sker bäst på lokal nivå bland annat med stöd av generella statsbidrag. Vidare instämde Göteborgs Stad i kommitténs synpunkt att de riktade statsbidragen medför ökad administration och att generella statsbidrag i grunden ger bättre planeringsförutsättningar






Bilaga B
Yttrande (SD) 
Kommunstyrelsen 2025-10-22
Ärende 15


Yttrande angående Remiss från Socialdepartementet -
Betänkandet Ansvaret för hälso- och sjukvården (SOU 2025:62).



Sverigedemokraterna ställer sig i huvudsak positiva till de övergripande ambitionerna i utredningen Ansvaret för hälso- och sjukvården. Vi delar uppfattningen att statens styrning av hälso- och sjukvården behöver stärkas och att dagens ordning, där 21 regioner ansvarar för vården, leder till betydande skillnader i tillgänglighet, kvalitet och resursfördelning mellan olika delar av landet.

Utredningen innebär ett steg i rätt riktning genom att föreslå ett ökat statligt ansvar inom vissa områden. Vi menar dock att den inte går tillräckligt långt i sin analys av huvudmannaskapsfrågan. Vi anser att ett statligt huvudmannaskap för sjukvården bör vara det långsiktiga målet, i syfte att uppnå en mer likvärdig vård, tydligare ansvarsfördelning och effektivare användning av skattemedel.

En stärkt statlig styrning bör förenas med tydliga uppföljningssystem för vårdens resultat, tillgänglighet och kvalitet. Uppföljningen bör fokusera på faktiska vårdresultat snarare än administrativa processer, och resultaten bör redovisas öppet på nationell nivå för att stärka transparensen.

Vid en övergång till ökat statligt ansvar är det avgörande att staten tar ett långsiktigt ekonomiskt ansvar för att undvika obalans i regionernas och kommunernas resurser. Samtidigt måste den lokala kunskapen och samverkan mellan kommuner, regioner och civilsamhälle värnas. För Göteborgs del är det viktigt att en reform inte leder till ökad administrativ börda eller minskat lokalt inflytande i de vårdnära delarna av verksamheten.

Sammanfattningsvis är utredningen ett välkommet steg mot en mer samordnad och rättvis vård i hela landet, men att den bör kompletteras med en tydlig målsättning om ett statligt huvudmannaskap för hälso- och sjukvården.
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