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av Christofer Bergenblock m.fl. (C)

Utgiftsomrade 9 Hilsovard, sjukvard och
social omsorg

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen anvisar anslagen for 2026 inom utgiftsomrade 9 Hilsovard, sjukvéard och

social omsorg enligt forslaget i tabellen 1 motionen.

Motivering

Centerpartiet strivar efter en vard och omsorg som finns tillgénglig for alla — oavsett
alder, kon eller bostadsort — och som utgér fran den enskilda manniskans behov. Rétten
till sjalvbestimmande och inflytande 6ver den vard och omsorg som ges maste gilla
savil unga som gamla, savil friska som sjuka. Vilfardens huvudsyfte ér att garantera
trygghet och likvardiga forutséttningar {or alla, vilket bygger pd insikten om att
minniskors behov kan se olika ut. Varden, omsorgen och sociala tjinster ska hélla hog
kvalitet i hela landet. Med en &ldrande befolkning &r det ocksé viktigt med insatser for
en starkt trygghet for dldre.

Hélso- och sjukvérdspolitik
Den svenska sjukvérden stér trots sin goda medicinska kvalitet infor flera stora
utmaningar. Allt for manga fir vénta {for linge pa vard, eller far inte alls den vérd de

behover. Tillginglighet och kvalitet skiljer sig alltfor ofta &t beroende pé kon, inkomst,



etnisk bakgrund och bostadsort. Svensk sjukvard ar, jamfort med véra grannldnder,
eftersatt nar det kommer till digitalisering och myndigheterna har begriansade
mojligheter att arbeta proaktivt tillsammans med vardens huvudmén. Patienternas
mojligheter till delaktighet och medbestimmande &r for daliga. Den befintliga modellen
for prissdttning av ldkemedel fungerar inte for nya och effektiva mediciner som kan
vara livsavgorande for sma patientgrupper. Och nir mandatperioden nu lider mot sitt
slut ar det tydligt att regeringen misslyckats med sina 16ften om utbyggd primérvéard,
kortare vardkder och mer tillgénglig och jamlik vird i hela landet. Ett misslyckande

som inte minst drabbar landsbygden.

Langsiktig satsning pa kompetensforsorjningen

Den storsta strukturella utmaningen 1 den svenska virden handlar om
kompetensforsorjningen. Med for fa allménldkare stannar omstillningen mot
primédrvarden av och patienterna far aldrig tillgang till en egen fast lakarkontakt.
Patienterna lider i langa vérdkoer 1 brist pa specialistlikare, specialistsjukskdterskor och
andra vardyrken. Aldreomsorgen gér pé kniina i avsaknad av underskoterskor.
Medarbetarna, manniskorna som dr kdrnan 1 vilfarden, har bade for fa kollegor och for
f4 nérvarande chefer. Detta mirks genom att ménga inte orkar arbeta heltid eller sdger
upp sig och allt for i viljer att sdka en karridr inom vard och omsorg, sarskilt pa
landsbygden. Centerpartiet anser att ledare och chefer i vard och omsorg ska fa battre
utbildningar i ledning och styrning, och genom detta kan vi skapa forutsittningar for en
héllbar arbetsmiljo, vardkultur och organisation som byggs utifrdn patienters behov.
Och dir vardpersonalen har tid for patienten. Centerpartiet vill se satsningar pa
karridrtjanster och utreda en rétt till fortbildning for vard- och omsorgspersonal. Vi vill
att dldreomsorgslyftet utokas till att innefatta ett obligatoriskt utbildningsprogram for
chefer inom dldreomsorgen. Samtidigt stiller den demografiska utvecklingen och den
fordndrade aldersstrukturen i befolkningen helt nya krav pa hélso- och sjukvarden. Nér
fler dldre och multisjuka ska fa sin hilso- och sjukvéard forsorjd av en krympande andel
forvarvsarbetande kommer utformningen av sjukvarden att behova forédndras. Vi maste
satsa mer pa forebyggande och rehabiliterande insatser och en storre andel av offentliga
utgifter behover gé till vard och omsorg — men enbart pengar ricker inte. Statliga medel
maste anviandas klokt och ansvarsfullt och inte minst gé till att 16sa de strukturella
problemen med kompetensforsorjningen. Sjukvarden och dldreomsorgen behdver ocksa

organiseras och samordnas battre. Runt om 1 Sverige finns manga exempel pa regioner



och kommuner, ideella och privata vard- och omsorgsgivare som mott problem och 16st
dem. Sverige har alla mojligheter att skapa en battre vard.

Centerpartiet tror inte att den gigantiska omorganisering och centraliseringsreform —
1 form av ett forstatligande av varden — som sjukvardsministern vill se kan 16sa de
problem som finns i varden. Det blir inte béttre for att den ndrmare halva miljonen
anstéllda som finns inom hélso- och sjukvérden fors samman i en gigantisk byrékratisk
koloss som ska styras frdn Stockholm. Ett departement kan aldrig skaffa sig samma
kdnnedom om verkligheten som en distriktsldkare har. Det behdvs dock mer nationell
styrning och samverkan for att nd en god och néra vérd, kortare vardkoer och en hog
och jamlik tillgang till vard i hela landet. Vi vill darfor se ett dkat statligt ansvar for
kompetensforsorjningen, dir det nationella behovet av kompetens sikerstills genom
nationell samordning, finansiering och dimensionering av utbildningen for hilso- och
sjukvérdspersonal. Vi gor en kraftig och l&ngsiktig satsning om drygt 1 miljard kronor
arligen for fler platser for ST-ldkare i hela landet samt for fler utbildningsplatser for
lakare och sjukskoterskor. Satsningen kommer leda till en forbéttrad tillgédnglighet och
kontinuitet 1 sdval primérvard som specialistvard och kommer at grundorsaken till de
langa vardkoerna.

Aven pa andra omraden behdver staten kliva in. Vi vill se ett statligt ansvar for
luftburen ambulanssjukvérd och f6r den rattspsykiatriska virden. Det handlar ocksa om
att sidkerstilla en jamlik och tidig tillgang till nya ldkemedel, vacciner och screening.
Behovet av ett statligt ansvarstagande for en jamlik tillgdng av ldkemedel blir sdrskilt
tydligt i frigan om sérldkemedel. I Sverige lever tusentals minniskor med sillsynta och
ofta mycket allvarliga sjukdomar. For manga av dem finns ldkemedel som kan lindra
symtom, forbéttra livskvaliteten eller till och med radda liv. Tyvéarr nekas manga av
dessa patienter den senaste behandlingen och finansieringsansvaret ldggs méinga génger
pa héart pressade regioner. Vi gor déarfor en satsning pa 50 miljoner kronor 2026 for en
sarskild finansiering av nya sirldkemedel i syfte att stimulera en jimlik tillgang till nya

behandlingar.

Riktad satsning pa primérvard och landsbygdslikare

Ojamlikheten inom svensk vard dr en av de storsta ordttvisorna. Mdjligheten for

patienten att f4 en bra vard skiljer sig at beroende pa postnummer. Allra vérst ar det pa
landsbygden, dér risken for den som &r under 80 ar att do 1 en behandlingsbar sjukdom
ar dubbelt sa stor som 1 storstaden. Det &r helt oacceptabelt. Varden pd landsbygden &r

underfinansierad, regelverken dr snariga och kompetensforsorjningen ar sérskilt



bristfillig. Konsekvensen dr simre medicinska resultat och farre patienter med en fast
lakarkontakt i primédrvérden — trots att behovet &r storre, med en storre andel dldre och
grupper med sdmre hidlsa. Endast 20 procent av landsbygdens invanare har en fast
lakare, jaimfort med 30 procent 1 landet som helhet.

Vi vet samtidigt att ménga ldkare dr positiva till att arbeta eller starta mottagningar
pa landsbygden, men att det krivs bittre ekonomiska incitament och storre mojlighet att
paverka arbetssittet.

Centerpartiet gor darfor en kraftfull, flerdrig och riktad satsning pa priméarvarden
med fokus pa landsbygden. Vi foreslar en ny vardform for priméarvard pa landsbygden,
dér allméanlékare, eller vad vi kallar landsbygdslikare, kan driva smé likarmottagningar
dar behovet dr som storst och dér uppdraget anpassas efter de lokala forutsdttningar som
rdder pé landsbygden. Regelverket ska samtidigt forenklas och goras mer flexibelt for
att mojliggdra sma mottagningar med en allménlékare och en sjukskoterska.

En ny vardform anpassad efter landsbygdens forutséttningar kan dka
tillgdngligheten, forbattra kontinuiteten och minska de geografiska ojamlikheterna 1
varden. Vi lagger ddrmed totalt 2 miljarder kronor arligen pa att stirka primarvarden,
med fokus pa nya landsbygdslidkare inom ramen for den nya vardformen for primérvard
pa landsbygden.

For att bidra till en jdmlik vard med kortare kotider och for att stirka patientens
mojligheter att soka vard i1 hela landet satsar vi pa en ny nationell jamforelsetjanst
genom att bygga ut 1177. Dir ska patienten redan frdn dag ett kunna vilja sin

specialistvard utifrdn information om véntetider, tillgidnglighet och kvalitet.

Stirk médravarden och virden kring kvinnors sjukdomar

Dagens sjukvard dr inte jadmstilld. Centerpartiet vill stirka varden for kvinnor, som vi
vet underbehandlas for flera stora folksjukdomar sévil som for komplikationer 1
samband med forlossning. Tiden till diagnos nér det giller sjukdomar som drabbar
kvinnor kan vara lang, ibland flera ar. Det finns ocksa betydande kunskapsluckor om
sjukdomar som friamst drabbar kvinnor. Detta leder till felbehandlingar, onddigt lidande
och hoga samhéllskostnader 1 form av bland annat sjukskrivningar. Att sikra en
jamstélld och jamlik vérd dr ett av véara grundliggande jamstélldhetspolitiska méal. Vi
forstarker darfor medlen till en battre modrahilsovard, forlossningsvard och flickors och

kvinnors vérd och hilsa och skjuter till 600 miljoner kronor under 2026.



Folkhélsopolitik

Ur ett globalt perspektiv ér folkhdlsan 1 Sverige god och i ménga avseenden har hélsan i
befolkningen utvecklats positivt. Inom ett antal omrdden 4r dock skillnaderna mellan
olika grupper i samhéllet fortfarande stora och ibland dven 6kande. For kvinnor med lag
socioekonomisk status sa har livslangden till och med sjunkit. Manga barn och unga
lider av psykisk ohidlsa och ménga &dldre upplever ensamhet eller otrygghet.

Viérden ska inte bara finnas till hands ndr vi vl har blivit daliga. Den ska ocksé ge
oss hjdlp och rad for att vi inte ska bli sjuka. Inom ramen for den pagaende
primdrvardsreformen har forebyggande insatser blivit en del av priméirvardens
grunduppdrag, som dock saknar resurser att fullt ut axla det ansvaret. Det viktigaste
folkhélsoarbetet drivs dock gemensamt av Sveriges kommuner och regioner. For
Centerpartiet dr det darfor viktigt att stirka savdl kommunernas som regionernas
forutséttningar ocksa vad géller folkhélsoarbete.

Centerpartiet kommer fortsitta att arbeta for en stirkt elev- och studenthilsa,
pulshdjande aktiviteter pa skolschemat varje dag och systematisk mat- och

maltidsuppfoljning 1 dldreomsorgen.

Funktionshinderpolitik

Samhadllet ska vara tillgéngligt for alla. Funktionshinderspolitiken ska utga fran
individens behov av assistans och stodinsatser och aldrig en generaliserande analys av
funktionsnedsatthet. Centerpartiet vill se en integrering av funktionshinderperspektivet
inom alla politikomraden och en ambitionshdjning som innebar att samtliga politiska
beslut maste priaglas av ett funktionshinderperspektiv. Det handlar om individens frihet
och den egna mojligheten att styra dver sitt liv, och samhillets stod méste ocksa
utformas ddrefter. Funktionshinderorganisationerna behdver som ett led i detta fa goda
forutséttningar att verka.

Funktionshinderspolitik handlar om medborgerliga fri- och réttigheter. Insatser méste
f4 kosta, men det handlar inte bara om pengar utan 4ven om kompetens, synsitt och
vilja. Svensk funktionshinderspolitik utgar fran ett réttighetsperspektiv, men det saknas
ett fokus pa mojligheter: alla méanniskors formaga och vilja att bidra, oavsett
funktionsférmaga. Inte minst ar det viktigt att barn och unga med funktionsnedséttning
fir delta 1 samhéllet pd lika villkor som sina jdmnariga. For att stirka
funktionshinderspolitiken vill Centerpartiet utreda mojligheten att implementera FN:s

konvention om réttigheter for personer med funktionsnedséttning (CRPD) i svensk lag.



Ett lagstadgat CRPD skulle tvinga fram en enhetlig tillimpning &ver hela landet och
satta tydliga krav pa att offentliga verksamheter lever upp till rittigheterna i praktiken.
Det skulle innebéra att rattigheterna skulle bli fullt ut prévbara i domstol och vore ett
kraftfullt verktyg for att riva samhéllsbarridrer, motverka diskriminering och skapa
verklig likabehandling.

I motion 2022/23:882 Ett friare Sverige for ménniskor med funktionsnedséttning ges
en samlad 6verblick 6ver Centerpartiets politiska forslag som kan forbéttra villkoren for
minniskor med funktionsnedsattningar.

En hornsten 1 svensk funktionshinderpolitik &r rétten till personlig assistans.
Centerpartiet vill aterstélla LSS till sin ursprungliga frihetsreform. Personlig assistans
ska ges utifran behov — oavsett antal timmar — och staten bor ta 6ver hela ansvaret for
att skapa jamlikhet och réttssdkerhet. Forsdkringskassan maste samtidigt stirkas och
forbattra sina bedomningar. Regeringen bor skyndsamt lagga fram nédvéndiga
lagforslag for ett samlat statligt huvudmannaskap, utan att forsdmra ritten till assistans.

Vi ser ocksé behov av att skapa béttre och mer langsiktiga forutséttningar kring den
personliga assistansen. Riksdagen har i ett tillkdnnagivande uppmanat regeringen att ta
fram en modell for hur schablonerna for assistansersittningen ska réknas upp framover.
Upprikningen behdver bli tydlig och forutsdgbar och baseras pé ett index, som fangar
upp kostnadsutvecklingen. Redan nu gor vi en satsning och 6kar schablonbeloppet for

assistansersittningen till 2 procent.

Socialtjanstpolitik

De évergripande mélen for socialtjinsten r beslutade av Riksdagen. Aldre ska kunna
leva ett aktivt liv och ha inflytande 1 samhéllet och 6ver sin vardag, kunna aldras i
trygghet och med bibehéllet oberoende, bemotas med respekt, ha tillgang till god vard
och omsorg samt erbjudas en jamstélld och jimlik vard och omsorg. I individ- och
familjeomsorgen dr malet att stidrka formégan och mdjligheten till social delaktighet for
manniskor i ekonomiskt och socialt utsatta situationer, och att stiarka skyddet for utsatta
barn.

Malen ligger fast, men maluppfyllelsen behdver forbattras. Den nya socialtjdnstlagen
skapar battre forutséttningar att arbeta forebyggande och med tidigare insatser, utifran
evidens och beprovad erfarenhet. Utmaningarna dr dock mycket stora for en socialtjénst
som &r hért pressad. Ménga kommuner vittnar om stora utmaningar till {6ljd av

personalbrist och ett allt hardare klimat med hot om vald och trakasserier.



Socialtjinstens utredningar, bemotande och stdd till individer har ofta stor betydelse
for den det géller. Det ar helt avgdrande att personalen besitter den kompetens som
kravs for att kunna gora rittvisande utredningar och beddmningar och ge olika
minniskor ett bra och jimlikt bem6tande med avstamp i1 de 6vergripande méalen. Dérfor
vill Centerpartiet se en reformerad och stirkt socionomutbildning. Det krdvs ocksa att
man har tillgang till evidensbaserade och enhetliga metoder nir man gor
riskbedémningar och att kravbilden blir tydlig for ndr en insats sitts in eller avslutas.
Kommunerna behover forutséttningar {for att erbjuda valfardstjédnster som hller samma
hoga kvalitet i hela landet. Rejéla satsningar till kommunerna krévs for att kunna
genomfora ett kompetenslyft for medarbetare i socialtjdnsten och gora socialtjansten till

en mer attraktiv arbetsplats som medarbetare trivs och vill stanna kvar pa.

Aldreomsorg

Aldre ska kunna leva ett aktivt liv och kunna aldras i trygghet, med stora mojligheter att
kunna delta i samhéllet. Varden och omsorgen skall praglas av medbestdmmande,
jamlikhet och jamstélldhet.

Nir allt fler blir dldre behdver samhillet starka rétten till en trygg och d&ndamélsenlig
bostad. Otillgidngliga bostidder riskerar att isolera bade dldre kvinnor och mén i sina hem
vilket bidrar till ofrihet och ofrivillig ensamhet. Manga upplever ocksé otrygghet,
sarskilt kvinnor. Centerpartiet vill darfor infora en dldreboendegaranti som innebér en
rétt att flytta in pd ett trygghetsboende utan bistandsprovning frdn och med 85 ars élder
och avsitter medel for detta.

Samtidigt behdver valfriheten for dldre stdrkas, bade nér det géller val av
boendeform och val av hemtjanst. Oavsett boendeform behdver varden finnas till hands
nér behovet finns. For att avancerad hemsjukvard ska kunna bedrivas 1 alla delar av
landet vill Centerpartiet utreda vilka atgérder som behover vidtas for att stirka
mojligheten och forutsittningarna for den avancerade hemsjukvarden.

Med ett langre liv 6kar behovet av savil generell hilsovard som specifik halsovard
kopplad till aldrandet. I dag dr 6ver tvd miljoner svenskar 65 &r eller dldre. Centerpartiet
vill inrétta ett nationellt dldrehdlsovardsprogram, dir ett nationellt vaccinationsprogram
for dldre skall vara en hornsten. Genom att infora en obligatorisk utbildning for chefer
inom ramen for dldreomsorgslyftet kan vi ocksd héja kompetensen och kvaliteten inom

vérden och omsorgen.



Barnrittspolitik
Milet for barnréttspolitiken har legat fast sedan 2008: Barn och unga ska respekteras

och ges mojlighet till utveckling och trygghet samt delaktighet och inflytande.
Barnrittspolitiken dr sektorsdvergripande. Det innebér att barnets rattigheter och
intressen ska genomsyra all politik, liksom alla verksamheter som beror barn. Samhéllet
maste bli bittre pa att forebygga att barn hamnar 1 utsatthet och jobba aktivt med att
identifiera barn som far illa eller behdver stod och hjélp, &ven genom uppsdkande
verksamhet. Det behdvs okad kunskap och stirkt kompetens kring barnets réttigheter
hos statliga myndigheter, regioner och kommuner. Insatserna p4 omradet behdver
stirkas inom flera sektorer, som skolan, kulturlivet, hédlso- och sjukvarden,
socialtjdnsten och réttsvésendet.

For att barn ska ha mdjligheter till delaktighet och inflytande behdver de ha
kédnnedom om sina rittigheter. Det finns barn som faller mellan systemen och inte far
hjdlp. Alla barn som far illa och inte har stdd 1 sin ndrhet maste kunna vénda sig till en
oberoende vuxen, det géller sirskilt barn som ar placerade 1 samhéllsvarden.

Centerpartiet vill stirka barnets rost och réttigheter genom att ge
Barnombudsmannen befogenhet att driva enskilda drenden och genomfora oanmalda
besok pa ldsta institutioner, for att 6ka insynen och upptdcka missférhdllanden. Barn
som placeras enligt LVU eller SoL bor ocksé ha ritt till en oberoende stodperson — en
trygg vuxen som foljer barnet genom hela vardkedjan och hjélper till att forsta
rittigheter och beslut. Det stérker barnets delaktighet och trygghet, i linje med
barnkonventionen.

Centerpartiet vill se mer forskning pad omradet socialt arbete med fokus pa metoder
och arbetssitt, bdde nir det géller utredningar, riskbeddmningar och samtalsmetodik
inom Socialtjinsten. Med mer kunskap kan man forbéttra forutsattningarna for att barn
att bli delaktiga och komma till tals. Det skulle d&ven gora Socialtjdnstens beslut mer

rattssakra.

Stirkt arbete mot vild mot barn och unga

Samhéllets skyddsnét for barn och unga har ldnge varit otillrdckligt. Den nya
socialtjanstlagen ger nya mojligheter att bryta utanforskap och stirka individens
egenmakt och trygghet genom forebyggande och evidensbaserade insatser. For att lagen
ska fa effekt krdvs samverkan mellan stat, kommuner, regioner och andra aktdrer.

Gemensamma krafter méste sékerstélla att socialtjanstens medarbetare har rétt



kompetens och stdd, och att uppfoljningen av lagen sker genom tydliga uppdrag till
berérda myndigheter. I centrum ska alltid barnets och individens rittigheter sta.

En hornsten 1 det forebyggande arbetet ar ritten till en séker och trygg uppvaxt, fri
fran vald. Trots det dr vald mot barn fortfarande ar ett utbrett problem i Sverige, dven
om vi internationellt sett har laga siffror for barnmisshandel. Véldet kan ta manga
former — fysiskt, psykiskt, sexuellt, hedersrelaterat, eller att barn bevittnar vald i
hemmet. Det ldmnar djupa spar och péaverkar barns hélsa, utveckling och framtid. Det &r
en grogrund for utsatthet och kriminalitet. Samhéllet behdver nu ta krafttag i1 fragan
kring véld mot barn och unga. Centerpartiet gor darfor ett flertal satsningar pd omradet.

Vi avsitter medel for en nationell strategi for att forebygga och bekdmpa vald mot
barn. Strategin ska utgé fran barnets perspektiv och behov i centrum, sérskilt barns
valdsutsatthet i hemmilj6 inklusive hedersrelaterat vald och fortryck.

Vi vill dven se ett evidensbaserat nationellt traumascreeningprogram for att uppticka
véld och trauma mot barn, som ska genomforas vid regelbundna hallpunkter under
barnets uppvixt, exempelvis pd BVC eller vid hidlsoundersékningar i grundskolan.
Syftet ar att tidigt identifiera utsatthet och mojliggéra snabba insatser som
traumabehandling, stod frin socialtjanst och skyddade boenden. Parallellt behdver
personal inom hélso- och sjukvard, skola och socialtjanst fa utbildning och kompetens i
trauma och traumamedveten omsorg.

For att né fler barn och unga vill vi dven utdka hembesoksprogrammen, dar
barnavérdscentralen (BVC) ska arbeta tillsammans med socialtjédnsten for att fainga upp
véld, utsatthet eller riskfaktorer i hemmet. Detta behover goras i hela landet. Inget barn

ska glommas bort.

Biittre vard och efterfoljande vard av frihetsberévade barn och unga

Samhéllets vard och tvidngsvard av barn och unga har fortsatt stora brister, vad géller
savdl kvalitet som trygghet. De missforhdllanden som rader pa Statens
institutionsstyrelse maste omedelbart upphdra. Kontrollen och tillsynen av HVB-hem
behdver skérpas, vardens och behandlingens kvalitet maste 6ka och tillsynsmyndigheter
som IVO behdver fér stirka resurser och befogenheter.

Frihetsberdvade barn och unga démda till sluten ungdomsvéard har ofta omfattande
behov, kopplat till savil psykisk ohidlsa, missbruk, bristande skolgédng som kriminalitet.
Komplexiteten och utsattheten for barnen dr stor, dven efter placeringen. Trots detta &r
eftervarden ofta otillracklig. En betydande andel aterfaller 1 brott kort efter att

verkstilligheten avslutats. Vi foreslar déarfor ett nationellt utslussningsprogram for



frihetsberdvade barn och unga, med syfte att minska aterfallsrisken for brott och starka

ateranpassningen till samhéillet.

Forskningspolitik

Forskning, innovation och utveckling &r avgorande for lyckas hantera
samhéllsutmaningarna som ror hilsa, omsorg, social utsatthet och hélso- och
sjukvérdens beredskap. Vi behover stirka forutsidttningarna pé forskning for att kunna
stirka folkhédlsan och mota framtida pandemier och samhéllskriser pa ett bittre sétt, men
dven for mer hallbara lokalsamhillen och minskande social utsatthet i hela landet. For
att sdkerstilla en jamlik och jamstilld vard behdvs mer kunskap om hur faktorer sdsom
geografi, kon och socioekonomi péverkar hilsoutfall, tillgdnglighet och vardkvalitet.
Hélsodata maste anviandas pa ett mer systematiskt sitt och kvalitetsbrister och
ojamstélldhet i vard och omsorg bor bevakas och f6ljas upp 16pande.

For att ny kunskap ska spridas och anvéndas i vélfarden dr det av stor vikt att
kommunerna har en héllbar ekonomi och att yrkesverksamma far mgjlighet att delta i
FoU-projekt inom ramen for sitt arbete. Tillrdckliga forskningsanslag behovs bade for
att utveckla ny kunskap som kan anvéndas i verksamheten och for att upprétthalla
kvaliteten och relevansen i hogskolans utbildningar och de yrkesverksammas
kompetens 1 alla delar av virden och socialtjdnsten.

Centerpartiet har drivit pa for en god och néra vard som ska 6ka tillgdngligheten,
delaktigheten och kvaliteten i hilso- och sjukvarden i hela landet. Virden maste 1 storre
utstrackning flyttas ut fran sjukhusen till vrdcentraler, lokala mottagningar eller till
hemmet, med fler ’digifysiska” vard- och omsorgskontakter. Forskning och utbildning
behdver folja med. Att bygga upp och utveckla forskningskompetens i primérvarden
och den kommunala hélso- och sjukvarden &r helt avgorande investeringar i

morgondagens hélsa och valfard.

Anslagsforslag 2026 for utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvird och social omsorg

Tusental kronor

Ramanslag Regeringens Avvikelse fran

forslag regeringen
1:1  Socialstyrelsen 1033 151 45 400
1:2  Statens beredning for medicinsk och social utvérdering 99 354 =500
1:3  Tandvards- och likemedelsféormansverket 218 442 -900
1:4  Tandvardsformaner 12 785 668 +0
1:5 Bidrag for lakemedelsformanerna 40 975 000 50 000
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1:6  Bidrag till folkhélsa och sjukvérd

1:7 Sjukvard i internationella férhallanden

1:8 Bidrag till psykiatri

1:9 Liakemedelsverket

1:10 E-hdlsomyndigheten

1:11 Prestationsbundna insatser for att korta vardkéerna

1:12 Inspektionen for vard och omsorg

1:13 Myndigheten for vard- och omsorgsanalys

1:14 Civilt forsvar inom hilso- och sjukvérd

2:1  Folkhédlsomyndigheten

2:2  Insatser for vaccinberedskap

2:3  Bidrag till WHO

2:4  Insatser mot hiv/aids och andra smittsamma sjukdomar

2:5  Atgirder avseende alkohol, narkotika, dopning, tobak
samt spel

2:6  Stod till frimjande av en aktiv och meningsfull fritid for
barn och unga

2:7  Stod for att forebygga ohalsa och ensamhet bland éldre

3:1 Myndigheten for delaktighet

3:2  Bidrag till funktionshindersorganisationer

4:1 Myndigheten for familjerdtt och foraldraskapsstod

4:2  Vissa statsbidrag inom funktionshindersomradet

4:3  Bilstod till personer med funktionsnedséttning

4:4  Kostnader for statlig assistanserséttning

4:5 Stimulansbidrag och atgérder inom &dldreomréadet

4:6  Statens institutionsstyrelse

4:7  Bidrag till utveckling av socialt arbete m.m.

5:1 Barnombudsmannen

5:2  Barnets rattigheter

6:1 Forskningsradet for hélsa, arbetsliv och valfard:
Forvaltning

6:2  Forskningsradet for hélsa, arbetsliv och valfard:
Forskning

Summa

9602 639
705 408
4732393
247799
551394
6 632200
1 052 386
45 024
2949 500
570323
153 500
62 665
121 802
105 316

792 000

100 000
72911
208 742
67 607
789 714
264 237
27 432 553
6319 740
3060 246
4860 301
40973
73761
59 049

921503

127 707 301

3125 000
+0
+0

-900
73 600
-2 600 000
-4 200
-200
+0

-2 900
+0

+0

+0

+0

=792 000

—100 000
—400

+0

—67 607
+0

+0

135 000
100 000

1 000
—350 000
-100

+0

=300

+0

-390 007

Centerpartiet 6kar resurserna till Myndigheten for familjeratt och féraldraskapsstod, vilket 6kar

anslagen under 1:1 med 50 miljoner kr arligen 2026-2028. Anslagen under 4:1 minskar med 68

miljoner kr 2026, 69 miljoner kr 2027 och 70 miljoner kr 2028. Centerpartiet vill att tillgangen till nya

sarlakemedel ska 6ka, vilket 6kar anslagen under 1:5 med 50 miljoner kr 2026, och 100 miljoner kr

arligen 2027-2028. Regeringens satsning pa prestationsbundna insatser for att korta vardkéerna har

inte haft nagon effekt och Centerpartiet minskar ddrmed anslagen under 1:11 med 2 600 miljoner kr

arligen 2026-2027 och 2 000 miljoner kr 2028. Regeringens satsning pa stod till ndra vard i lands- och

glesbygd &r samma satsning som i forra arets budget. Denna har inte uppfyllt sitt syfte, sa

Centerpartiet avfardar detta med eget forslag och satsning pa en ny vardform foér priméarvard pa
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landsbygden. Det minskar anslagen under 1:6 med 300 miljoner kronor arligen 2026-2028.
Centerpartiet satsar istallet pa en valfungerande primarvard, framst i glesbygd, vilket 6kar anslagen
under 1:6 med 2 000 miljoner kr arligen 2026-2028. Vi satsar dven pa att antalet platser for ST-lakare
ska bli fler, vilket 6kar anslagen under 1:6 med 950 miljoner kr arligen 2026-2028. Regeringen satsar
125 miljoner kr 2026 pa 6kade incitament fér implementering av nationell vardférmedling.
Centerpartiet avvisar denna satsning, vilket minskar anslagen under 1:6 med motsvarande belopp.
Regeringen minskar anslagen till kvinnors vard, vilket Centerpartiet anser ar fel. Vi har en egen
satsning for att stdrka modrahéalsovard, forlossningsvard och kvinnors hélsa, vilket 6kar anslagen
under 1:6 med 600 miljoner kr arligen 2026-2027. Centerpartiet vill inféra en jamforelsetjanst for
kortare vantetider och hogre tillganglighet i varden, vilket 6kar anslagen under 1:10 med 75 miljoner kr
arligen 2026-2028. Centerpartiet avvisar det sa kallade fritidskortet till forman fér mer effektiva
satsningar direkt pa foreningslivet och civilsamhéllet, vilket minskar anslagen under 2:6 med 792
miljoner kr arligen 2026-2028. Centerpartiet avvisar regeringens férslag om stod for att forebygga
ohélsa och ensamhet bland &ldre, vilket minskar anslagen under 2:7 med 100 miljoner arligen 2026—
2028. Detta ar till forman for en egen och stérre satsning pa aldreboendegaranti fér de éver 85 ar,
vilket 6kar anslagen under 4:5 med 100 miljoner kr 2026, 200 miljoner kr 2027 och 400 miljoner kr
2028. Centerpartiet vill héja schablonen for assistanserséattningen, vilket 6kar anslagen under 4:4 med
135 miljoner kr arligen 2026-2028. Centerpartiet prioriterar om i tidigare anslagsékningar under 4:7 for
att finansiera andra prioriterade reformer inklusive fler vuxna pa gator och torg, vilket minskar
anslagen med 350 miljoner kr arligen 2026-2028. Centerpartiet satsar pa ett utslussningsprogram for
frihetsberévade barn och unga och avsatter 4 miljoner for att forbereda detta under 2026 och 4
miljoner fér en nationell strategi for att forebygga och bekdmpa vald mot barn, samtidigt avvisas
medlen for vissa verktyg utan samtycke vilket minskar samma anslag 4:7 med 8 miljoner 2026.
Darutover satsar Centerpartiet pa att inféra traumascreening fér barn fran 2027 vilket innebér 6kade
anslag om 50 miljoner per ar darefter, utokade hembesdksprogram fran 2027 vilket innebar kade
anslag om 100 miljoner per ar darefter och att inféra utslussningsprogrammet for frinetsberévade barn
och unga vilket innebar 6kade anslag om 50 miljoner per ar darefter. Till f6ljd av ett storre
produktivitetsavdrag sénker Centerpartiet den pris- och Il6neomrékning som goérs avseende
myndigheternas férvaltningsanslag och investeringsanslag med 25 procent vilket far effekt pa samtliga

myndigheter.
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Christofer Bergenblock (C)

Anders W Jonsson (C)

Martina Johansson (C)
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