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Sammanfattning

Utredningens uppdrag

Regeringen tillsatte 1 juni 2023 en sirskild utredare med uppdrag att
analysera och foresld effektiva dtgirder som sikerstiller ett inda-
mélsenligt och individanpassat stdd till anhériga till personer som ir
l&ngvarigt sjuka, till anhériga till personer som ir kortvarigt allvarligt
sjuka och till anhériga som dr barn. Uppdraget innehéller flera del-
uppdrag. Den sirskilda utredaren ska bland annat:

e Analysera behovet av std 1 form av kontaktperson till anhoriga,
och limna dndamailsenliga och effektiva forslag pd hur ett sidant
ska utformas och tillhandahillas.

¢ Analysera och vid behov limna forslag pd dtgirder som sikerstiller
ett indamélsenligt stéd till anhériga som ir barn.

e Analysera behovet av en nationell anhériglinje och limna dnda-
maélsenliga och effektiva férslag pd hur en sddan nationell anhorig-
linje som ger tillgingligt st6d av god kvalitet till anhoriga dygnet
runt kan erbjudas.

Utredaren ska dven limna nédvindiga forfattningsférslag. Uppdraget
ska redovisas senast den 1 september 2024.

Bakgrund

Nistan var femte person vérdar, hjilper eller regelbundet stédjer en
nirstiende som ir ildre, har en funktionsnedsittning eller ir l8ng-
varigt fysiskt eller psykiskt sjuk. Anhériga dr en stor och heterogen
grupp frin barn till ildre personer. Deras behov av stdd ser olika ut.
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Att som anhorig ge vdrd och omsorg till en nirstdende kan vara
en positiv och berikande erfarenhet som ger nya perspektiv och for-
djupar relationen. Men, det kan dven innebira stora pdfrestningar,
oro, sorg och stress. Det kan piverka den anhériges fysiska och psy-
kiska hilsa, ekonomi och livskvalitet.

Barn som ir anhoriga har en sirskilt utsatt situation. Barnen riske-
rar att |6pa sirskilda risker nir deras férildrar har olika typer av svirig-
heter under barnens uppvixt.

Anbérigas behov

Det bista stodet f6r anhériga dr att insatser fran hilso- och sjuk-
virden och socialtjinsten fungerar bra {6r deras nirstiende. Det ir
ocksd viktigt att verksamheterna har ett anhérigperspektiv. Det
innebir att vrden och omsorgen tar hinsyn till den anhérigas behov
av delaktighet och information, att den anhériges insatser synliggors
samt att den anhérigas egna behov uppmirksammas. Ménga anho-
riga behéver information, kunskap och vigledning. En del behover
f4 prata om sin situation nir den upplevs som kinslomissigt pafrest-
ande. Anhoriga kan ocksd behéva avlastning om de vérdar eller stédjer
en nirstiende.

Barn som dr anhoriga paverkas ofta negativt

Barns anhérigskap kan 1 hog grad pdverka deras livsvillkor. Barnen
kinner ofta oro, skuld och att de ir ensamma om sin situation. Bar-
nens anhérigskap kan ocksi medféra att de tar ett orimligt stort an-
svar f6r familjen, bide kinslomissigt och praktiskt. Vissa barn stannar
hemma frin skolan eftersom de inte kan eller vill limna sin sjuka
forilder. Barnen 16per ocksd en hog risk att utsittas f6r vald eller pd
annat sitt fara illa. Barnens situation pdverkar deras miende, utveck-
ling, skolgdng och sociala relationer. P3 lingre sikt kan det leda till
att barnet utvecklar egen ohilsa och att deras utbildning, framtida
arbetsliv och ekonomi blir lidande. Barns utsatthet 1 detta sammanhang
mdste uppmirksammas i ett tidigt skede sd att ritt stod kan sittas in.
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Svdrigheter och brister i stodet till vuxna anhériga

Kommunerna ir enligt socialtjinstlagen skyldiga att erbjuda stod till
anhoriga. Stodet till anhoriga ser dock olika ut bide till omfattning
och innehdll. Vissa grupper av anhoriga har svdrare att {3 st6d dn andra.
Stddet ir inte heller alltid tillrickligt flexibelt eller individanpassat.
Det giller bdde det direkta stodet till anhériga, och det indirekta stédet
som till exempel hemtjinst eller dagverksamheter.

Regionerna har till skillnad frin kommunerna inte en uttalad skyl-
dighet 1 lag att erbjuda stéd till vuxna anhériga. Hilso- och sjukvirden
ska dock enligt hilso- och sjukvérdslagen arbeta for att forebygga
ohilsa. Anhoriga efterfrigar dock mer information frén sjukvirden
och vill att verksamheterna uppmirksammar och tar hinsyn till deras
behov nir deras nirstdende fir vird och behandling.

Svdrigheter och brister i stodet till barn som dr anhoriga

Socialtjinsten har ett omfattande ansvar {ér barns situation och fér-
hillanden. Diremot pekar inte socialgjianstlagen ut barn som malgrupp
for anhorigstdd. Det dr dirfor otydligt vilket ansvar socialtjinsten har
for barn nir de ir anhoriga. Det varierar 1 vilken utstrickning kom-
munerna uppmirksammar barn som ir anhériga.

Hilso- och sjukvirden har en lagstadgad skyldighet att beakta barns
behov av information, rdd och stéd om de ir anhoriga. Det varierar
dock mellan regioner och verksamheter hur pass vil denna skyldig-
het efterlevs av hilso- och sjukvirden. De brister som finns kan kopplas
till bland annat avsaknad av tillricklig styrning, tydliga rutiner och
resurser. Lagstiftningen upplevs dven 1 vissa delar som otydlig och
otillricklig.

Civilsambiillet spelar en viktig roll

En stor del av stodet till anhoriga erbjuds av organisationer och f6r-
eningar inom det civila samhillet. Olika typer av patient- och brukar-
organisationer, féreningar och intresseorganisationer engagerar och
stdder anhoriga pd olika sitt. Inte minst olika stédlinjer som besva-
rar frigor frin anhériga bedrivs 1 stor utstrickning av organisationer
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inom civilsamhillet. Det dr vanligt att sdvil socialtjinsten som hilso-
som sjukvdrden hinvisar anhériga till organisationer i civilsamhillet.

Forslag

Socialnimnden ska erbjuda en anhirigkontakt for anhoriga
med ett sdrskilt behov av stod

Utredningen féresldr en ny bestimmelse 1 socialtjinstlagen som ger
socialnimnden en skyldighet att erbjuda en anhérigkontake till an-
hoériga med ett sirskilt behov av stdd. Vissa anhoriga har en sirskilt
svar situation som de kan uppleva som komplex och betungande.
Det kan bero pd den specifika situation som uppstitt, men ocksd pd
den anhériges egen forméga att hantera situationen. Dessa anhériga
kan di ha ett mer omfattande behov av ett individuellt utformat stod
1 form av information, vigledning och stéd med att planera. Utred-
ningen bedémer dirfér att socialnimnden 1 dessa fall ska erbjuda en
anhorigkontaket i syfte att underlitta f6r den anhérige och stirka dennes
forutsittningar att pd egen hand hantera situationen. Forslaget for-
vintas leda till vuxna anhériga med ett sirskilt behov av stéd fir en mer
indamadlsenlig hjilp och att det stédet blir mer likvirdigt 6ver landet.

Fortydligande av det direkta stédet till anhoriga i socialtjinstlagen

Utredningen foreslar att socialtjinstlagens nuvarande bestimmelse
om stdd till anhorigai5 kap. 10 § SoL fortydligas. Det ska framg av
bestimmelsen att anhériga dven ska erbjudas information och vig-
ledning, utéver annat stéd. Utredningen bedémer att det direkta stédet
till anhoriga behover bli mer likvirdigt, och nd ut till fler anhériga.
Minga anhériga efterfrigar ocksd 1 stor utstrickning information och
vigledning.

Stidet till barn som ér anhoriga fortydligas bide avseende
soctaltjinsten och hélso- och sjukvdrden

I en ny bestimmelse 1 socialtjinstlagen fértydligas att socialnimnden
ansvarar for att ett barn, som dr anhérig, far det stdd och den hjilp
som barnet behéver. Utredningen bedémer att detta férslag kan
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bidra till att fler barn uppmirksammas och erbjuds st6d och hjilp
nir de pdverkas negativt av att vara anhoriga.

I hilso- och sjukvirdslagen och patientsikerhetslaget fortydligas
skyldigheterna fér hilso- och sjukvirden och personalen p flera sitt.
Det anges i lagtexten att virdgivaren ska erbjuda barn som ir anho-
riga information, rid och stdd. Bestimmelserna ska dven omfatta barn
vars syskon drabbas av allvarlig sjukdom eller andra svirigheter. For-
slagen forvintas bidra till att fler barn uppmirksammas och erbjuds
information, rad och st6d av hilso- och sjukvirden. Detta kan minska
de negativa konsekvenser som barn riskerar att drabbas av nir de ir
anhoriga.

Ovwriga forslag avseende barn som ér anhériga

Utredningen limnar dven férslag som ska ¢ka kunskaperna om hur
barn som dr anhériga kan uppmirksammas inom ramen for social-
ydnstens irendehandliggning och 1 hilso- och sjukvardens verksam-
heter. Utredningen limnar ocks férslag pd hur personal i skolan kan
fa 6kade kunskaper om barn som ir anhériga. Utredningen féreslar
ocksd att implementeringen av den befintliga hilso- och sjukvirds-
lagstiftningen avseende barn som anhériga bér foljas upp nationellt
och att effekterna analyseras. Utredningen féreslar dven att barn som
ir anhoriga inkluderas i den nationella anhérigstrategin.

Utokat stod till stodlinjer for anhériga

Det finns ett stort antal stddlinjer som drivs av organisationer inom
civilsamhillet. De flesta utgdr frdn den problematik den anhériges
nirstdende har. Anhériga kontaktar 1 hég utstrickning denna typ av
stodlinjer for att 8 svar pd frigor eller annat stdd i sin situation. Det
finns ocksd stodlinjer som vinder sig sirskilt till anhoriga.

Utredningen har valt att inte foresl3 en ny stddlinje fo6r anhériga
som ir 6ppen dygnet runt. Det beror frimst pd att utredningen inte
bedémer att det vore indamé&lsenligt att inritta en ny stddlinje fér
enbart anhoriga som ir ppet dygnet runt. Vi foresldr i stillet att
befintliga stédlinjer som riktar sig till anhoriga fir ett 6kat ekono-
miskt stod. Utredningen ser dven behov av en informationsportal for
anhériga.
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En informationsportal for anhoriga bor invittas

Utredningen bedémer att anhériga ofta har ett stort behov av infor-
mation och vigledning. Det finns mycket relevant information fér
anhoriga att himta hos offentliga aktdrer, men dven fran civilsam-
hillets organisationer. Det kan dock vara svért att 6verblicka all in-
formation och anhoriga behover pd ett enkelt sitt hitta relevant in-
formation. Det kan handla om vart man ska vinda sig fér att {3 st6d
och hjilp, information om sjukdomar eller vird och behandling inom
hilso- och sjukvirden. Det kan ocksd avse vilken typ av ersittningar
anhoriga kan anséka om nir de tar hand om ndgon som ir sjuk eller
har funktionsnedsittningar. Utredningen foresldr dirfér att det bor
inrittas en nationell informationsportal for anhériga.

Kostnader och sambillsekonomiska konsekvenser

Forslagen till lagindringar beriknas medfora 6kade kostnader for
kommuner och regioner med sammanlagt 300 000 000 kronor per ar.
Enligt den s8 kallade finansieringsprincipen ska staten ersitta kom-
muner och regioner med motsvarande belopp. Kostnader for reger-
ingsuppdrag till myndigheter beriknas uppga till 10 500 000 kronor
per ar under tvd &r. Kostnader f6r utokat ekonomiskt stod till an-
hériglinjer beriknas uppga till 2 000 000 kronor per &r. Beroende pa
ambitionsnivd beriknas kostnader f6r en portal f6r anhériga under
uppbyggnadsskedet uppga till 16 500 000 kronor under tvd &r och dir-
efter till mellan 4 500 000 och 9 000 000 kronor per &r for underhdll
och drift.

Forslagen beriknas ge samhillsekonomiska besparingar bland annat
genom minskade kostnader fér fysisk och psykisk sjukdom hos an-
hériga och ett dkat deltagande i arbetslivet. Kostnaderna fér utred-
ningens forslag kan dirfér beskrivas som samhillsekonomiskt 16n-
samma.

Ikrafttridande

Samtliga lagforslag foreslds trida i kraft den 1 januari 2026.
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