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Socialdepartementet

Yttrande 6ver beténkandet Gér det enklare! (SOU
2012:33)

RESL (Riksforbundet for homosexuellas, bisexnellas och transpersoners rattigheter) har
valt att inkomma med ett yttrande 6ver betinkandet Gar det enklare! (SOU
2012:33) fran Utredningen om 6versyn av de statliga verksamheterna inom
vard- och omsorgssystemet. De 1 samma remissomging hanterade Ds 2012:20
Inspektionen for vird och omsorg — en ny effektiv tillsynsmyndighet for halso- och sjukvdrd
och socialtjanst och Ds 2012:21 Ny myndighet for infrastrukturfragor for vird och apotek
yttrar sig RFSL inte 6ver.

1. Inledning

RESL vill inledningsvis rikta kritik mot att férbundet inte funnits med som
remissinstans. Det halsofrimjande arbete riktat mot hbt-personer och det
hivpreventiva arbete riktat mot min som har sex med min som RFSL utfor ar
beroende av samarbete med de ansvariga myndigheterna inom omradet
(Smittskyddsinstitutet, Socialstyrelsen och Statens Folkhalsoinstitut).

De forslag om den framtida myndighetsstrukturen inom vérd- och
omsorgssektorn som utredningen presenterar ar dirfor av stort intresse for
RESL. Eventuellt genomférande av hela eller delar av forslaget kommer att
paverka RFSL:s framtida arbete med och myndighetsarbetet med hbt-
personers halsa, i synnerhet hivpreventionen, och det nu pagiaende arbetet med
att reformera varden for transpersoner.

2. Overgripande reflektioner - behovet av en folkhilsolag
Innan vi kommenterar de konkreta forslagen i betinkandet vill vi géra nagra
overgripande reflektioner kring svensk folkhalsopolitik.

1 Mal for folkhilsan (prop. 2002/03:35) lyfts kopplingen mellan sexuell liggning
och hilsa pa manga relevanta stillen. I propositionen dgnades dven ett sirskilt
avsnitt at homo- och bisexuellas hilsa. Regeringen konstaterar i propositionen
att befintliga studier visar att homo- och bisexuella som grupp mar
forhallandevis simre dn befolkningen som helhet, och menar ocksa att det
finns ett stort behov av 6kad kunskap om homo- och bisexuellas levnadsvillkor
och hur dessa paverkar hilsan. Regeringen pekade pa att det dr sdrskilt viktigt
att motarbeta ojamlikheter i hilsa som bottnar 1 kon, klasstillh6righet, etnicitet
och sexuell liggning. I En formyad folkhdlsopolitik (prop. 2007/08:110)
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konstaterar regeringen att det finns systematiska skillnader i den sjalvupplevda
hilsan mellan utrikes och inrikes f6dda, mellan personer med funktionshinder
och befolkningen i sin helhet samt mellan personer med olika sexuell liggning.
Vidare konstateras att medan hilsan f6r befolkningen i sin helhet har
forbittrats under de senaste decennierna har de relativa skillnaderna i hilsa
mellan olika samhillsgrupper forblivit oférindrat stora eller i nagra fall dven
6kat. I propositionen framhalls att homo- och bisexuella samt transpersoner
har en simre sjilvrapporterad hilsa, bade fysiskt och psykiskt, an befolkningen
1 6vrigt. Exempelvis dr andelen homo- och bisexuella kvinnor som rapporterar
daligt allmant hilsotillstind mycket hogre jimfért med befolkningen i Gvrigt.
Den studie, HON HEN HAN, som Ungdomsstyrelsen publicerade 2010 om
hilsosituationen f6r unga hbt-personer visar att den simre fysiska och psykiska
hilsosituationen dven 1 hog grad giller unga hbt-personer. Bl.a. visade
undersokningen att sjalvmordsférsoken var fler bland denna grupp unga och
att 19 procent av homo- och bisexuella i aldrarna 16-25 ar hade utsatts for
tysiskt vald av forilder, partner eller annan nirstiende vuxen, vilket var en
dubbelt sa stor andel som bland unga heterosexuella. Sirskilt alarmerande
beskrevs hilsosituationen for unga transpersoner, vilka Ungdomsstyrelsen
konstaterade ”systematiskt upplever stigmatisering och osynliggérande”.

RESL uppskattar att regeringen tydligt uttalat att utanférskap anses vara ett hot
mot folkhilsan. Diremot kan vi konstatera att ur folkhalsosynpunkt ir det
otillrackligt att enbart férebygga ohilsa genom att identifiera riskgrupper,
riskfaktorer och — situationer utan att samtidigt f6lja upp med konkreta insatser
och atgirder riktad mot de riskgrupper som folkhélsopropositionen beskriver.
Det dr oklart om detta faller in under Statens Folkhilsoinstituts mandat, eller ar
kommuner och landstings ansvar. RESL upplever ett i allminhet bristande
ansvar for svensk folkhalsopolitik idag och i synnerhet de sarskilda utmaningar
som ir kopplade till hbt-personers hilsa.

Den Nationella folkhialsokommittén, som limnade sitt slutbetinkande 2000,
foreslog instiftandet av en sirskild folkhalsolag. Lagen skulle ge landsting och
kommuner ett lagstadgat ansvar for att fraimja folkhilsan. Som ett led 1 detta
arbete skulle en folkhilsoplan upprittas och faststillas av fullmaktige. Forslaget
kom dock aldrig att férverkligas. RESL menar att en folkhilsolag vore virdefull
och kan 1 nuldget se frimst tva orsakar till detta:

1) Bristande malstyrning. Det finns idag stora brister i tillimpningen av de mal
som faststillts, i synnerhet vad giller hbt-personer, och i utvirderingen av de
atgirder som gors.

2) De omfattande myndighetsférindringar som nu foreslas.
Organisationsférindringen ar sa omfattande att det blir 4n mer angeldget att
ansvaret f6r folkhalsopolitiken tydliggdrs genom lag.



3.(6)

RESL foreslar dirfor att regeringen tillsatter en utredning med syfte att instifta
en folkhilsolag 1 Sverige, vilken bl.a. noggrant kan studera de modeller f6r
sadan lag som finns i vara grannlinder Finland och Norge.

3. Samordning och inrittande av en ny kunskapsmyndighet
RFESL instimmer delvis 1 inriktningen av utredningens forslag, som bl.a. syftar
till att battre kunna styra och samordna myndighetsinsatserna inom det sociala
omradet och samla de kunskaper som idag finns utspridda inom flera olika
myndigheter till en myndighet — Kunskapsmyndigheten f6r hilsa, viard och
omsorg. RFSL ser en klar férdel med forslaget om en sammanslagning av flera
myndigheter till en ny kunskapsmyndighet, belyst utifran de fragor kring hbt-
hilsa och hivprevention forbundet arbetar med.

En genomférd omorganisation skulle idealt sett kunna innebira forstirkta och
samordnade insatser for att forbattra hbt-personers folkhilsa.
Myndighetsinsatser som idag ar uppdelade mellan olika myndigheter skulle
samlas och kunna bli mer effektiva gentemot malgruppen. Exempelvis skulle
de primirpreventiva insatserna mot hiv béttre kunna samordnas med
sekundirpreventiva insatser som alkohol- och drogforebyggande arbete
gentemot hbt-personer och arbete f6r att stirka hbt-personers psykosociala
hilsa.

RFSL ser samtidigt risker med en alltf6r omfattande omorganisation, som 1
vart fall i ett inledningsskede riskerar att stjila mycket av tid och kraft inom
den nya kunskapsmyndigheten fran verksamheten i sig; savil framtagandet av
kunskap som genomférandet av utatriktade insatser. Vi dr positiva till de
intentioner som ligger bakom utredningens forslag i fraiga om en ny
kunskapsmyndighet, men menar samtidigt att en mer omfattande riskanalys
vore 6nskvird innan en sadan stor omorganisation kan genomforas. Vi
aterkommer till hur vi anser att denna problematik kan 16sas lite senare i1 detta
yttrande.

3.1 Den nuvarande myndighetsstrukturens problem

Den nuvarande myndighetsstrukturen pa folkhédlsoomradet dr, menar RFSL
utifran sin konkreta erfarenhet, inte tillrackligt effektiv eller samordnad. Det ir
fraimst Statens Folkhalsoinstituts roll RFSL bedémer vara alltfér svag och
begrinsad for att effektivt kunna ta sig an de utmaningar som finns inom
folkhilsoomradet. REFSL har vid flera tillfdllen f6rsokt lyfta behovet, bide med
myndigheten sjilv och med Socialdepartementet och ansvariga politiker, av att
Statens Folkhilsoinstitut (FHI) arbetar mer resultatinriktat med att stirka
folkhilsan bland hbt-personer. FHI ser sig dock frimst som
kunskapsinsamlande, dven om stod for att dven kunna inta en mer
atgirdsinriktad roll finns i myndighetens regleringsbrev. Den nuvarande
myndighetsstrukturen bidrar, menar RFSL, till att rollen att utveckla ett
effektivt arbete fOr att stirka hbt-personers hilsa inte axlas av nagon och att
myndigheter kan skylla pd varandra. FHI har i rapporter om befolkningens
levnadsvillkor sjalva slagit fast att en av de grupper som sirskiljer sig negativt
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inom nasta alla folkhdlsoomriden ér just hbt-personer. Att FHI inte menar sig
kunna fullf6lja analysen genom att vidta atgirder, och att ingen annan
myndighet heller axlar detta ansvar, menar RFSL dr ett allvarligt
missforhallande.

RESL ser ocksa behov av att folkhilsoarbetet mer integreras med
smittskyddsarbetet, vilket skulle kunna férverkligas i en ny myndighetsstruktur.
Exempelvis krivs det for att den hivprevention som riktas mot min som har
sex med man ska vara mer effektiv att den mer samordnas med bade alkohol-
och drogprevention och med ett brett spektrum av atgirder for att stirka den
psykiska hilsan inom gruppen. Nagot som med radande myndighetsstruktur pa
folkhilsoomradet, och med bristande samarbete mellan myndigheterna, inte
hittills varit mojligt. RFSL kan ocksa konstatera att bedrivande av ett
folkhilsoarbete specifikt riktat mot hbt-kvinnor och mot transpersoner, som
pa manga satt dr sdrskilt utsatta, hittills inte, annat 4n i mycket begrinsad
omfattning, varit mojligt.

RESL eftetlyser ett starkare myndighetsansvar pé folkhdlsoomradet, med en
myndighet som har ett uttalat och tydligt uppdrag att arbeta atgirdsinriktat
med hbt-hilsa.

3.2 Ett forsta steg - en samlad folkhdlsomyndighet

Utifran ovanstiende menar RFSL att regeringen atminstone, som ett forst steg,
bor foresla att de verksamheter inom folkhilsa, smittskydd och halsoskydd
som idag finns inom Statens Folkhalsoinstitut, Smittskyddsinstitutet och
Socialstyrelsen slas ihop till en gemensam myndighet. Att skapa en samlad
folkhilsomyndighet, dir verksamheter som idag finns vid olika myndigheter
knyts ihop till en gemensam och mer funktionell struktur, ar ocksa ett forslag
som lagts fram av Smittskyddsinstitutet.

Som tidigare nimnts staller RFSL sig inte avvisande till den mer lingtgaende
sammanslagning av en rad myndigheter som utredningen foreslar, till
Kunskapsmyndigheten for hilsa, viard och omsorg. Kortsiktigt kan det dock
finnas fog for, menar RFSL, att ta gradvisa steg mot en sidan myndighet. Ett
nodvindigt forsta steg blir dd att verkstilla en sammanslagning av
verksamheter inom folkhilsa, smittskydd och halsoskydd.

RESL har gang pa gang, pa olika sitt och i olika sammanhang, under de senaste
aren framfort det bradskande behovet av att reformera svensk hivprevention sa
att de hivpreventiva atgirderna i hdgre omfattning riktar sig mot de grupper
som l6per hogst risk att bli utsatta fOr att fa viruset 6verfért (méan som har sex
med man, intravendsa missbrukare med flera). (Detta bl.a. i RESL:s rapport En
effektivare hivprevention? fran hosten 2011.) Nagot som skulle sta 1 samklang med
FN:s deklaration kring bekdmpningen av hiv/aids frin 2011. Att regeringen i
arets budgetproposition uttryckligen tydliggjort att det “preventiva arbetet bor
bedrivas mot grupper med hog risk att utsittas f6r smittspridning” dr darfor
glidjande.



5 (6)

Det ar RFSL:s forhoppning att en sammanslagning av myndigheter pd vard-
och omsorgsomradet skulle bidra till att forstirka och omforma svensk
hivprevention, bl.a. genom att resurser och kunskaper som idag delvis finns
inom olika myndigheter 1 stillet skulle samlas vid samma myndighet. En ny
myndighet skulle ocksa kunna underlitta att skadereducerande alkohol- och
drogtorebyggande arbete samordnas med hivprevention. RESL ser ocksa
behovet av en stark och handlingskraftic myndighet pa omradet, som
exempelvis kan std emot intressen hos andra aktorer, som regioner/landsting,
att anvianda hivpreventiva medel till annat dn effektivt preventivt arbete.

RFSL ser samtidigt en risk med att ansvaret for hivprevention ytterligare en
gang flyttas till en ny myndighet. Senast flyttades ansvaret Gver fran
Socialstyrelsen till Smittskyddsinstitutet 2010, vilket RFSL da stillde sig kritiskt
till utifran att Socialstyrelsens uppdrag var relativt nytt och fortfarande under
utveckling. En ny omorganisering, till en ny storre myndighet, skulle ater
riskera att paverka det l6pande arbetet, sarskilt vad giller koordinering, negativt
under en uppstartsperiod. Man ska hir komma ihag att Socialstyrelsen, Statens
Folkhilsoinstitut och Smittskyddsinstitutet alla tre 4r myndigheter och aktorer
som genom aren har haft ansvar for att driva svensk hivprevention. Samtliga
myndigheter sitter dven i det Nationella Hivradet. En omorganisation som
leder till att dessa myndigheter slas ihop menar RFSL kommer géra:

1) omorganisationen mycket mera smidig,

2) att hivpreventionen inte riskerar paverkas negativt inledningsvis lika mycket
som vid en storre omorganisation,

3) att den nya myndigheten far till resultat att synergieffekter uppstar mellan de
nuvarande myndigheternas kompetens inom smittskydd och folkhilsa, till gagn
tor arbete med hbt-personers hilsa och hivpreventionen riktad mot min som
har sex med min.

Det dr oerhort viktigt att det arbete som gjorts inom Smittskyddsinstitutet de
senaste aren for att bredda kompetensen och implementera fungerande rutiner
inte omkullkastas av att ansvaret for hivpreventionen dter far genomga en
omorganisering, utan att arbetet kan fortskrida med sa kort uppstarts- och
tillvinjningsperiod som méjligt.

Nir det giller transpersoners hilsa har regeringen i arets budgetproposition
aviserat ett forsta nodvindigt steg genom att avsitta 23 miljoner under en
trearstid fOr att stirka det nationella kunskapsstodet pa omradet vird och
behandling. Att denna satsning kan fullféljas, utan att paverkas av en
omorganisation av myndighetsstrukturen, dr av oerhért stor vikt for de

transpersoner som ér i behov av snabbare och mer kompetent vard och
behandling.
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4. Myndigheten for vilfardsstrategi

Utredningen féreslar ocksa inrittandet av en ny myndighet f6r valfardsstrategi,
tor att stodja statens strategiska overblick och styrning. RESL befarar att en
sadan strategimyndighet, vid sidan om en samlad kunskapsmyndighet, iven om
statens styrning skulle kunna underlittas, skulle skapa nya problem med
otydlighet och ineffektivitet. Uttrycket “kaka pa kaka” kinns 1 allra h6gsta grad
lampligt just i fraiga om relationen mellan myndigheten for vilfardsstrategi och
myndigheten f6r kunskap.

For att skapa langsiktiga och héllbara strategier beh6vs oftast ett aktivt
deltagande av bade utférare och de malgrupper som berors. Att skapa en egen
strategimyndighet riskerar, forutom en hel del dubbelarbete, leda till brister 1
forankringsprocessen bland de utférare och malgrupper som strategin beror,
vilket i sig urholkar dess operativa kraft. Det finns ocksa en uppenbar fara med
att strategier inom vard- och omsorgsomradet kommer att utarbetas av
personer som inte sjilva dr sakkunniga pa omradet i fraga och att en ny
byrakratisk niva skapas, vilken kan beh6éva 6vervinnas innan det gar att fa till
stand ett utvecklings- och forindringsarbete inom ett sakomrade.

Att styra tillimpningen av regeringens och riksdagens politik genom en ny
myndighet riskerar, utifran en frivilligorganisations perspektiv, bli
o6verblickbart och kan tyckas vara en omvig for att uppna en strategisk
malsittning. En effektiv tillimpning av regeringens och riksdagens beslut gors
pa basta sitt genom att myndigheten med expertkunskap pa sakomradet far
direkt ansvar for tillimpning av de politiska beslut som fattas. RFSL menar det
vore konstigt om en myndighet f6r valfirdsstrategi blev ett mellanled i en
sadan styrning och tillimpningsprocess. RESL avrader dirfor fran
genomforande av utredningsforslaget om inriattande av en sarskild ny
myndighet for valfardsstrategi, utan menar att statens behov av strategisk
6verblick och styrning bor kunna tillvaratas pa andra sitt 4n genom en separat
myndighet.

Ovriga forslag i betinkandet Gor det enklare! viljer RESL att inte framfora nagra
synpunkter pa.

Med vinliga hilsningar
Ulrika Westerlund Christian Antoni Méllerop
Forbundsordférande RESL Vice férbundsordférande RFSL

Lars Jonsson
Politisk handldggare



