
BÄTTRE SJUKVÅRD ELLER 
FORTSATTA SKATTESÄNKNINGAR? 
Sverige behöver en ny färdriktning. Vi väljer sjukvård för alla istället för fortsatta 
skattesänkningar. Vi rödgröna kommer att satsa minst 12 miljarder kronor mer till 
sjukvården, skolan och omsorgen än de borgerliga. Det gör vi för att vi vill höja 
kvaliteten på välfärden. Vi väljer att anställa fler i sjukvård, omsorg och skola istället 
för skattesänkningar för dem som tjänar mest. Det är en sjukvårdspolitik för hela 
Sverige.

Borgerlig sjukvårdspolitik med lägre kvalitet och 
större orättvisor
Den borgerliga regeringen prioriterar stora skattesänkningar först. Under 
mandatperioden har regeringen sänkt skatterna med nära 100 miljarder kronor. Det 
gör att sjukvården, äldreomsorgen och skolan fått mindre resurser och sämre 
möjligheter. Nu finns det omkring 25 000 färre anställda i skola, vård och omsorg. 
Inför nästa mandatperiod har de borgerliga fört fram omfattande planer på nya 
skattesänkningar. 

Vård efter inkomst – inte efter behov. Den borgerliga regeringen tillåter de som har 
goda inkomster och privata försäkringar att köpa sig förbi kön i vår gemensamt 
finansierade sjukvård. Den som har råd får köpa vård av bättre kvalitet. Det vill vi 
ändra. Behoven ska styra vården. Inga gräddfiler för privatbetalande patienter. 
Försäkringspatienter ska inte få gå förbi vårdkön. Arrhythmia Center Stockholm på 
Södersjukhuset använder sjukhusets alla resurser och tar emot privata 
försäkringspatienter och har därmed redan skapat en gräddfil när det gäller 
hjärtvården. Det vill vi sätta stopp för.

Vårdföretagen får välja efter lönsamhet – inte efter medborgarnas behov. De 
borgerliga tillåter vårdföretag att etablera sig där det är mest lönsamt i stället för där 
behoven finns. När marknaden styr blir vården ojämlik. Vi föreslår i stället en ny lag 
om medborgarnas valfrihet i vård och omsorg. Det är medborgarna som ska ha rätt att 
välja vårdgivare, inte vårdföretagen som ska få välja patienter.

Privatisering av viktiga sjukhus. De borgerliga tillåter att våra viktigaste sjukhus 
privatiseras eller styckas upp. Universitets- och regionsjukhus är naven i svensk 
sjukvård med den mest avancerade vården och ansvar för forskning och utbildning. 
De ska inte säljas ut. 

Ett viktigt exempel på borgerliga förslag om privatisering av sjukvård är Danderyds 
sjukhus. Moderaterna och folkpartiet vill nu släppa in privata bolag och privatisera 
driften på hela eller delar av Danderyds sjukhus. Danderyds sjukhus har stor betydelse 
för forskning och utveckling och för vården som helhet. Det ger akut och 
specialiserad sjukvård till över 440 000 invånare och har 3 300 anställda. Vi rödgröna 
ger klart besked om att inte sälja ut, privatisera eller stycka upp Danderyds sjukhus. 
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Rödgröna förslag för sjukvård med högre kvalitet
Fler anställda i sjukvård och omsorg höjer kvaliteten. Under det senaste året har 
antalet anställda i välfärden minskat med cirka 25 000 – och ytterligare uppsägningar 
väntar. Högre kvalitet går inte att uppnå utan fler anställda i välfärden. Vi vill investera 
minst 12 miljarder mer i sjukvård, omsorg och skola. 

En värdig demensvård kräver fler anställda. Resurserna till demensvården är ett 
tydligt exempel på skiljelinjerna i årets val. Alliansen prioriterar skattesänkningar. Vi 
rödgröna prioriterar fler anställda i demensvården och satsningar på personalens 
kompetens. Tydligare krav på bemanning och kvalitetskrav för demensvården i 
nationella riktlinjer. Bygg fler platser på demensboenden. Ge alla demenssjuka tillgång 
till bra dagverksamhet. Specialistutbilda fler undersköterskor för rätt 
demenskompetens. Säkerställ att tillräckligt många nya geriatriker utbildas genom en 
nationell överenskommelse om geriatriska ST-tjänster och ge fler sjuksköterskor 
specialistutbildning i geriatrik.

Bättre vård till de mest sjuka. Många svårt sjuka, till exempel äldre, slussas fram och 
tillbaka mellan kommun och landsting. Vi vill därför samla huvudmannaskapet för 
både hemsjukvård och äldreomsorg hos kommunen. Multisjuka äldre ska få en 
personlig läkare med helhetsansvar. Den personliga läkaren ska även göra regelbundna 
läkemedelsgenomgångar för att förhindra felmedicinering. Förbättra möjligheten till 
direktinläggning av äldre för att så få som möjligt ska behöva vänta på akuten. 

Patientkontrakt från kontakt till genomförd behandling. Förändra politiken för 
tillgänglighet. Kömiljarden vidareutvecklas till att korta vårdens verkliga köer. Vi 
föreslår ett patientkontrakt som omfattar hela kedjan från kontakt till genomförd 
behandling. Kontraktet säkrar en kort sammanlagd tid för undersökning och 
behandling.

Hemläkarbilar – sjukvården kommer hem till patienter som behöver. För 
barnfamiljer och äldre kan det i många lägen vara bättre att få besök av en hemläkarbil 
än att ta sig till akuten och vänta länge bland andra sjuka.

Närakuter med tillgång till röntgen och specialistvård ger bättre tillgänglighet för 
patienter med lättare men akuta besvär. Vårdcentraler som är öppna kvällar och helger 
kan vara ett alternativ.

Bygg ut läkarutbildningen, i ett första steg med 50 platser. Brist på läkare ger 
sämre och dyrare sjukvård med ökade väntetider. Vi vill bygga ut läkarutbildningen 
och verka för fler ST-tjänster.
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