SfU 1982/83:26
Socialforsakringsutskottets betiankande -

1982/83:26

om vissa ersittningar till sjukvirdshuvudméinnen, m. m. (prop.
1982/83:174, punkt 1)

Propositionen

I proposition 1982/83:174 om vissa ersittningar till sjukvardshuvudmin-
nen, m. m., har regeringen (socialdepartementet) under punkt 1

dels foreslagit riksdagen att

1. anta inom socialdepartementet uppriittat forslag till lag om édndring i
lagen (1962:381) om allmin forsikring,

2. godkdnna vad som anforts om dndrat ansvar for tillhandahéllande av
hjdlpmede! for handikappade inom utbildningsvisendet,

dels berett riksdagen tillfélle att ta del av vad som anforts i propositionen
om ersittningarna fran sjukforsikringen till sjukvardshuvudminnen.

Under punkt 1 i propositionen redovisas en dverenskommelse som har
triffats med sjukvardshuvudminnen om vissa ersittningar fran sjukforsik-
ringen under &r 1984. Det ndrmare innehéllet i dverenskommelsen redovisas
nedan. Ovriga punkter i propositionen behandlas av socialutskottet i
betinkande SoU 1982/83:40).

Det i propositionen intagna f(irfattningsfc’irslaget ar foljande.

1 Riksdagen 1982/83. 11 saml. Nr 26
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1 Forslag till
Lag om indring i lagen (1962 381) om alimin forsikring

Hirigenom féreskrivs att 2 kap. 6§ lagen (1962:381) om allmién
forsikring' skall ha nedan angivna lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

2 kap.
6§

Ersittning for utgifter for annan behandling med anledning av sjukdom én
som sigs i 2-4 8% (sjukvdrdande behandling) utgidr om behandlingen
ombessrjes av staten, landstingskommun eller kommun, som ej tillhor
landstingskommun, eller limnas av sjukgymmnast eller likare, som ar uppférd
pé en av alimin forsakringskassa upprittad forteckning. Ersittning utgar
enligt grunder som regeringen faststaller. I friga om behandling som lamnas .
av sjukgymnast eller lakare som har uppférts pa den nimnda forteckningen
faststillas grunderna for ersattning for hogst tva 4r i sinder efter forslag av
riksférsakringsverket.

For utgifter for konvalescentvard utglr ersittning enligt grunder som
regeringen faststiller.

1 fridga om ersdttning for forsikrads utgifter for resor i samband med
sjukvdrdande behandling eller konvalescentvard eller for resor i samband
med vard som vid sjukdom har meddelats av distrikisskoterska eller
distriktsbarnmorska ager 5 § forsta stycket motsvarande tillimpning.

For hjilpmedel it handikappade utgdr ersittning enligt vad regeringen
foreskriver.

Bidrag skall, enligt de grunder Bidrag skall, enligt de grunder

som regeringen faststaller, utgd tll
sddan forebyggande halsovird och
primarvard, inriknat langtidssjuk-
vard, som anordnas av landstings-
kommun eller kommun som inte
tillh&r landstingskommun.

som regeringen faststaller, utgd dels
till forebyggande hilsovard och pri-
mirvard, inrdknat lAngtidssjukvard,
dels till Sppen psykiatrisk vdrd.
Bidragen utgdr for vdrd som anord-
nas av landstingskommun eller kom-
mun som inte tillhor landstingskom-
mun.

Denna lag trader i kraft den 1 januan 1984.

! Lagen omtrycke 1982:120.
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-Motioner
Motion vickt med anledning av proposition 1982/183:174

1 motion 1982/83:2416 av Inga Lantz m. fl. (vpk) (yrk. 1. 6 och 7)
hemstdlls

1. att riksdagen uttalar att 24-kronorsbidraget per person till landstingen
for den psykiatriska varden bor permanentas och utgd tills vidare.

6. att riksdagen uttalar att patientavgift bor fa tas ut med hogst 30 kr. i
offentlig 6ppen vard,

7. att riksdagen uttalar att sjukférsikringens likarvardsersiittning till
sjukvirdshuvudminnen bor konstrueras sa att den férebyggande, uppsokan-
de och uppfdljande sjukvarden prioriteras i ersittningen fran fdrsiikrings-
kassan i férhillande till den enbart symtombehandlande likarvarden.

Ovriga yrkanden i motionen behandlas i socialutskottets betinkande SoU
1982/83:40.

Mortioner vickta under den allmdnna motionstiden 1982/83

I motion 1982/83:729 av Inga Lantz m. 1. (vpk) hemstiills att riksdagen hos
regeringen begir en dversyn av det s. k. hdgkostnadsskyddet och dirvid
beaktar de synpunkter som fors fram i motionen.

1 motion 1982/83:1081 (yrk. 1) av forste vice talmannen Ingegerd
Troedsson m. fl. (m) hemstills

1. att riksdagen hos regeringen anhéller om utredning innebirande. att en
storre del av kostnadcrna tor vard pd sjukhem och sjukhus betalas via
sjukforsikringen i stiillet for med landstingsskatt i syfte att 6ka patienternas
valfrihet. .

I motion 1982/83:1626 (motivering i 1625) av Rune Gustavsson m. fl. (c)
hemstélls att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad som
anforts i motionen betriiffande garantier for att ersiittningen till sjukvérds-
huvudménnen ocksé skall avse landstingets forebyggande insatser.

I motion 1982/83:1628 (motivering i 1627) av Rune Gustavsson m. fl. (¢)
hemstills att riksdagen som sin mening ger regeringen till kiinna vad som
anforts i motionen betriffande utformning av ersiittningssystemet till
sjukvérdshuvudminnen sa att lokalt anpassade losningar inom ildreomsor-
gen underlittas.

I motion 1982/83:1804 av Gorel Bohlin (m) hemstills att riksdagen hos
regeringen begdr att utredningsarbetet paskyndas med syfte att snarast finna
en modell fér schablonersittning fran sjukforsikringen till sjukvirdshuvud-
mannen.

I motion 1982/83:1818 av Margareta Winberg m. fl. (s} hemstills att
riksdagen uttalar sig tor att riksforsiikringsverkets foreskrifter dndras i
enlighet med vad i motionen anforts.

1* Riksdagen 1982/83. 11 saml. Nr 26
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~ Utskottet
Ersdttningar ll sjukvardshuvudmdinnen

Den av sjukvardshuvudmiinnen bedrivna dppna varden tinansieras till
visentlig del genom ersittningar till huvudménnen fran den allménna
forsikringen. Ersdttningsbeloppens storick regleras genom aterkommande
overenskommelser mellan regeringen och Landstingsférbundet. Nuvarande
ersittningsregler giller for tiden den 1 januari 1982-den 1 december 1983
(prop. 1980/81:187, SfU 1980/81:29. rskr 1980/81:416).

I propositionen redovisas dverecnskommelsen som triitfats mellan parterna
om ersiittningar frin sjukférsikringen till sjukvardshuvudménnen under ar
1984. :

Overenskommelsen innebér bl. a. att sjukvardshuvudminnen den 1 juli
1984 tar dver ansvaret for tillhandahallande av hjidlpmedec! f6r handikappade
clever 1 skolan och studerande i hogskolan. I likhet med vad som
Overenskommits for dren 1982 och 1983 utgdr en sirskild ersittning till
sjukvardshuvudminnen for forebyggande hélsovardande insatser samt
primérvard, inriknat ldngtidssjukvard som fordelas schablonmissigt mellan
sjukvardshuvudminnen med 24 kr. per ar och invanare. i

Vidare infors en ny crsdttning till sjukvardshuvudménnen for att
underlitta en utveckling mot 6ppna virdformer inom psykiatrin. Denna
ersittning med 200 milj. kr. for ar 1984 férdelas mellan sjukvardshuvudmén-
nen med likaledes 24 kr. per invanare. Sjukvirdshuvudménnen skall enligt
Overenskommelsen tillsammans med primidarkommunerna inom sitt omrade
arbeta for en snabbare Gverging fran institutionsvard till 6ppen vard.
Utvecklingslidget bor under ir 1984 redovisas i en nyinréttad socialdeparte-
mentets hélso- och sjukvardsberedning. _

Overenskommelsen innebiir vidare att fr. 0. m. den | januari 1984 hojs
sjukforsakringens lakarvirdscrsittning till sjukvardshuvudménnen fran 143
till 150 kr. per likarbesdk medan patientavgiften oférandrat far tas ut med
hogst 40 kr.

Forsdkringsersittning tor sjukvardande behandling som utfors av annan
personal 4n likare hojs fran 60 till 64 kr. per besdk medan patientavgiften
dven i detta fall blir oforiindrat hogst 20 kr.

Erséttningarna till sjukvardshuvudménnen fér ambulanstransporter hojs
fran 27 kr. till 29 kr. per invinare och ar. Ersittningen for hjilpmedel at
handikappade hojs frén 75 kr. till 79 kr. per invéinare och &r. Hirav skall 3:30
kr. anviindas for finansiering av handikappinstitutets verksamhet m. m.

Sjukforsakringens ersittningar till sjukvérdshuvudminnen beriaknas
enligt propositionen 6ka for ar 1984 med 427 milj. kr., och totalt beriknas
ersittningarna uppga till 5§ 739 milj. kr.

Enligt dverenskommelsen skall cn arbetsgrupp tillsdttas med representan-
ter for socialdepartementet och Landstingsforbundet for att senast den 1
januari 1984 till socialdepartementets hiilso- och sjukvardsberedning redo-
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visa underlag for slutligt stillningstagande i friga om sjukvardshuvudmin-
nens Overtagande av det ckonomiska och organisatoriska ansvaret for
patienternas sjukresor.

Inom ramen for socialdepartementets hilso- och sjukvardsberednings
arbete har i dverenskommelsen vidare forutsatts att man provar mojligheter
och konsckvenser av att i 6kad omfattning féra samman och schablonisera
crsittningarna frin sjukforsikringen till sjukvardshuvudménnen. Hérvid
skall ocksa klarliggas hur en mera schabloniserad ersittning till sjukvirds-
huvudménnen skall samordnas med forsikringens erséttningar till privat-
praktiserande vardgivare.

I den med anledning av propositionen viickta motionen 2416 av Inga Lantz
m. fl. begirs ett uttalande fran riksdagen om att patientavgiften far tas ut
med hogst 30 kr. vid lakarbesok i offentlig dppen vard och att lakarvérdser-
sattningen skall konstrueras sd att den forebyggande, uppsokande och
uppfoljande varden prioriteras i ersittningshiinseende i férhdllande till den
enbart symtombehandlande lakarvarden.

Overenskommelsen for ar 1984 grundar sig pa overliggningar mellan 4 ena
sidan regeringen, som enligt bemyndigande i 2 kap. AFL har ratt att’
bestimma sjukvardsersittningarnas storlek. och & andra sidan Landstings-
forbundct. Nagot godkiinnande fran riksdagens sida krédvs salunda inte for att
overenskommelsen skall bli gillande. och riksdagen kan inte heller -géra
nagra bindande uttalanden i de frigor som omfattas av dverenskommelsen
for ar 1984, Motion 2416 i nu berdrda delar bor diarfér limnas utan
avseende.

I anslutning till fragan om liakarvérdsersittningens inriktning finner
utskottet dock anledning erinra om att enligt gédllande bestimmelseri 2 kap.
AFL kan ersittning vid likarvard endast utga om varden ges pa grund av
sjukdom. Regeringen kan salunda inte triffa overenskommelse om likar-
vardsersittning for vird av annat slag. Déiremot har sdsom niimnts ocksa for
ar 1984 avtalats om en schablonersittning om 24 kr. per invénare och ar som
skall utgd forutom for primdrvard, inkl. langtidssjukvard. iven for hilsovar-
dande insatser. Overenskommelsen i denna del tillgodoser samtidigt den
under den allménna motionstiden viickta motionen 1626 av Rune Gustavsson
m. fl., vari begirts att ersittning skall utga till sjukvardshuvudminnen éiven
for forebyggande insatser.

I motion 2416 begiirs ocksd ett uttalande frn riksdagen om att den
sdrskilda ersittningen under ar 1984 mcd 24 kr. per invanare for att
underlitta en utveckling mot 6ppnare vardformer inom psvkiatrin skall
permanentas och utga tills vidare.

I likhet med motiondrerna anser utskottet det positivt att en utveckling
mot ppnare vardformer inom psykiatrin kan underlattas. Sasom framhéllits
i propositionen ir avsikten att utvecklingsarbetet skall redovisas ll
socialdepartementets hilso- och sjukvirdsberedning. Utskottet anser att
resultatet hiirav bor avvaktas och att det inte nu finns anledning for riksdagen
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att goéra ndgra bindande uttalanden om pi vilket sitt cn omstrukturering av
den psykiatriska virden fortsdttningsvis skall underliittas. Utskottet avstvr-
ker salunda bifall till motion 2416 dven i denna del.

Ytterligare tre motioner fran den allméinna motionstiden tar upp fragor
kring konstruktionen av crsittningarna till sjukvardshuvudménnen. Forste
vice talmannen Ingegerd Troedsson m. fl. begér i motion 1081 en utredning
som skall svfta till att en stdrre del av kostnaden for sjukhusvirden betalas via
sjukforsikringen i stillet for med landstingsskatt. Harigenom skulle. anfér
motionirerna, patienterna f dkade mojligheter att viilja vard vid privata
sjukhem, och dessutom skullc ett béttre utnyttjande av resurserna komma till
stand. [ motion 1628 av Runc Gustavsson begirs ett tillkdnnagivande om att
ersittningssystemet skall utformas sd att lokalt anpassade ldsningar inom
dldreomsorgen underlittas. Gorel Bohlin begiir i motion 1804 att arbetet
inom regeringskansliet med att utarbeta en model! for schablonersiittning
fran sjukforsiikringen till sjukvirdshuvudménnen skall paskvndas.

Utskottet avstyrkte vid foregaende riksmote en motion med samma syfte
som motion 1081 (SfU 1981/82:15). Utskottet framholl da att det inte var
berett férorda nagon éindring av den gallande ordningen med aterkommande
forhandlingar och 6verenskommelser mellan regeringen och sjukvéardshu-
vudminnen om ersittningar fran sjukforsdkringen och att det &ven
fortsittningsvis borde ankomma pa parterna att trifta verenskommelser om
sjukvardens finansiering. Utskottet, som finner att ett genomférande av
motionsforslaget skulle innebéra en avsevird fordndring av landstingens roll
och ansvar betriffande hélso- och sjukvdrden, anser att riksdagen bor
vidhalla sitt tidigare beslut och avstyrker bifall till motion 1081.

Savitt giller yrkandet 1 motion 1628 om att ersiittningen fran sjukf(ﬁrsiik-
ringen till sjukvirdshuvudmiénnen skall utformas sd att lokalt anpassade
16sningar inom dldreomsorgen underlittas vill utskottet framhalla att den
nuvarande konstruktionen av forsikringsersittningen for likarvard och
sjukvirdande behandling inneburit en viktig stimulans till utbyggnad av den
decentraliserade Oppna hilso- och sjukvarden. Nagon niirmare preciscring
av hur ersittningen till sjukvardshuvudminnen bor konstrueras for att
ytierligare underlitta lokalt anpassade 10sningar av édldresjukvarden har inte
limnats i motionen, och utskottet finner med hénsyn till det anférda att
motionen inte bor foranleda nigon atgird fran riksdagens sida.

Sasom tidigare nidmnts har i den forevarande éverenskommelsen forutsatts
att socialdepartementets hilso- och sjukvardsbercedning provar mojligheter
och konsckvenser av att i 6kad omfattning féra samman och schablonisera
ersittningarna fran sjukforsiikringen till sjukvardshuvudminnen. Med
hiinsyn hirtill 4r enligt utskottets mening nigon atgird med anledning av
motion 1804 inte pakallad.

Motion 1818 av Margarcta Winberg m. tl. tar upp ett specicllt problem i
anslutning till ersittningen till sjukvirdshuvudminnen for sjukvardande
behandlingar. 1 enlighet med sdvil tidigare dverenskommelser som den nu
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foreliggande utgar ersittning for sjukvirdande behandling per besok.
Motionérerna anfér att detta tolkats sa att endast en ersiittning per dag kan
utgd. Enligt motiondrerna skulle detta i ett angivet exempel ha lett till att en
serie av behandlingar for borttagande av generande harvixt fordelats pa en
langre tidrymd dn vad som i och for sig varit medicinskt motiverat.
Motiondrerna begér dirfor att ersittning skall kunna utgd dven om flera
behandlingar utfors per dag.

Utskottet har inte kunnat finna nagot stod for pastdendet i motionen att
riksforsékringsverket foreskrivit att ersattning for sjukvardande behandling
kan ges for endast en behandling per dag. Daremot har verket i meddelande
C 1977:297 till de allménna forsidkringskassorna angaende ersittningar fran
sjukforsdkringen fr.o.m. den 1 januari 1978 for kdnnedom oversint
Landstingsférbundets cirkuldr AC 51/77. Av cirkuldret framgér att om flera
sjukvardande behandlingar ges vid samma tillfille (besok) utgar endast ett
erséttningsbelopp och att detsamma géller om flera sjukvardande behand-
lingar ges under samma dag (dygn} i den sjukes bostad. I cirkuliret anges att
detta innebér en uppmjukning av de dittillsvarande bestimmelserna i friga
om besOk pi Oppen mottagning, eftersom erséttning kan utga for mer 4n ett
besok under samma dag.

Utskottet finner sdlunda att nigot hinder i och for sig inte foreligger for att
utge ersittning for mer 4n en sjukvirdande behandling per dag. Beddm-
ningen av under vilka omstandigheter flera ersittningar bor utgd far géras vid
den praktiska tillimpningen av bestimmelserna om sjukvdrdsersittning.

Utskottet vill i anslutning till det anforda erinra om att ersittningsbelop-
pen fran forsikringen till sjukvirdshuvudméinnen bvgger pa en viss
schablonisering och att ersiittningsbeloppen inte dr relaterade till vardinsat-
sernas storlek vid varje besokstillfille. Det har givetvis inte varit avsikten att
vardens innchéall skall styras av annat én vad som ur medicinsk synpunkt ér
péakallat vid varje bestk. Utskottet forutsiitter att man i det kommande
arbetet inom socialdepartementets hilso- och sjukvardsberedning noga
uppmiirksammar eventuella tendenser till ekonomisk styrning av vardens
innehall pd grund av forsiikringsersittningens konstruktion. Motion 1818 far
med det anférda anses tillgodosedd.

Hogkostadsskvddet

Enligt lagen (1981:49) om begrinsning av likemedelskostnader, m. m.
giller sedan den | juli 1981 ett sirskilt hogkostnadsskydd for sjukvardskost-
nader och likemedelskostnader. Skyddet innebdr att en patient som gjort 15
‘likarvardsbesok och/eller likemedelsinkép ar befriad fran ytterligare
kostnader for likarvard eller likemedel under ¢n tid av ctt ar réknat fran
forsta besoket eller inkopet. Hogkostnadsskyddet omfattar ocksé kostnader
for sjukvardande behandlingar varvid tvd sidana behandlingstillfalicn
jamstélls med ett likarvardsbesok. FFor barn i samma familj géller ett
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gemensamt hogkostnadsskydd. Till samma familj raknas dérvid barn till
personer som stadigvarande sammanbor och som ir cller varit gifta eller har
eller har haft barn gemensamt.

I'motion 729 av Inga Lantz m. fl. ldggs fram vissa forslag i syfte att forbittra
hégkostnadsskyddets utformning. Enligt motionidrerna bor alla barn i en
familj — oavsett om det finns gemensamma barn eller ¢j — omfattas av ett
gemensamt hogkostnadsskydd. Vidare bdr en sjukvardande behandling
jamstillas med ett likarvardsbesok. Slutligen bér, framhaller motionirerna,
dven sjukresorna inrédknas i gillande hogkostnadsskydd. Mot bakgrund av
dessa forslag begr motionérerna en Oversyn av rcglerna for hogkostnads-
skyadet. )

Det familjetillhorighetsbegrepp som giller inom hogkostnadsskyddet dr
detsamma som styr bl. a. sjukforsikrings- och forildraférsikringsfdrméaner-
na inom den allméinna férsékringen. Frdgan om barns familjetillhorighet har
tagitsuppi den nyligen av riksdagen behandladc propositionen 1982/83:3 om
samordningsfrgor inom det socialpolitiska bidragssystemet. Enligt denna
proposition skall ett stillningstagande i fraigan om familjetillhérighetsbe-
greppet anstd i avvaktan pa beredningen av pensionskommitténs betidnkande
SOU 1981:61.

Vad hirefter giller frigan om ett hogkostnadsskydd for sjukresor har
utskottet nyligen behandlat motioner hirom i betdnkande SfU 1982/83:23.
Utskottet hinvisade dirvid till den i proposition 1982/83:174 aviserade
arbetsgruppen som skulle tillsittas med anledning av sjukreseutredningens
forslag om att det ekonomiska ansvaret for sjukresorna skall dverforas till
sjukvérdshuvudménnen den 1 janﬁari 1985. Arbetsgruppen skall senast den
1 januari 1984 till socialdepartementcts hélso- och sjukvérdsberedning
redovisa underlag for ett slutligt stallningstagande i fragan. Utskottet ansag
att det fanns skil att avvakta denna beredning och ville darfor inte tillstyrka
nagra omedelbara forandringar av erséttningsreglerna for sjukresor.

Fragan om hogkostnadsskyddets utformning kommer, i enlighet med vad
utskottet framhéllit i betinkande SfU 1982/83:22. ocksa att berdras i
samband med att riksforsdkringsverket och socialstyrelsen genomfér en
uppfoljning och utviirdering av de olika férmanerna inom likemedelsomra-
det. _ ‘

Med hinsyn till det salunda pagéende berednings- och utredningsarbetet
finner utskottet att det f. n. inte finns anledning for riksdagen att begira att
nagon dversyn av reglerna for hogkostnadsskyddet foretas i enlighet med vad
som begdrts i motion 729.

Hemstillan

Utskottet hemstiiller
1. betriffande ersdttningar for offentlig 6ppen vird m. m.
att riksdagen avslar motion 1982/83:2416 yrkandena 6 och 7,
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2. betriffande ersdttning for hjilpmedel till handikappade
att riksdagen godkinner vad i propositionen anforts om dndrat
ansvar for tillhandahéallande av hjilpmedel f6r handikappade
inom utbildningsviscndet, .

3. -betriffande dverenskommelse om bidrag till 6ppen psykiatrisk
vdrd
att riksdagen antar det i propositionen framlagda forslaget till

! lag om éndring i lagen (1962:381) om allmén forsdkring,

4, betriffande permanent bidrag till oppen psykiatrisk vard
att riksdagen avslar motion 1982/83:2416 yrkande 1.

5. betriffande bidrag till férebvggande insatser
att riksdagen avslar motion 1982/83:1626,

6. betriffande ersdtning for sjukhusvdrd
att riksdagen avslar motion 1982/83:1081 yrkande 1,

7. betriffande ersdtning for dldreomsorg
att riksdagen avslar motion 1982/83:1628.

8. betriffande schablonisering av erséittningar
att riksdagen avslar motion 1982/83:1804,

9. betriffande ersdttning vid sjukvdrdande behandling
att riksdagen avsiar motion 1982/83:1818,

10. betréffande en dversyn av hogkostnadsskyddet
att riksdagen avslar motion 1982/83:729.

Stockholm den 18 maj 1983

Pa socialférsikringsutskottets viignar
SVEN ASPLING :

Nirvarande: Sven Aspling (s), Nils Carlshamre (m), ‘Gosta Andersson (¢),
Allan Akerlind (m), Ralf Lindstrom (s), Lars-Ake Larsson (s). Gullan
Lindblad (m), Elis Andersson (c), Ulla Johansson (s), Lena Ohrsvik (s), Siri
Higgmark (m). Karin Israelsson (c). Ingegerd Elm (s), Mdrgareta Hem-
mingsson (s) och Tommy Franzén (vpk).

Reservationer
1. Permanent bidrag till 6ppen psykiatrisk vard (mom. 4)
Tommy Franzén (vpk) anser

dels att den del av utskottets yttrande pa §. 5 som borjar med "I likhet” och
slutar pa s. 6 med "denna del” bort ha foljande lydelse:

I likhet med motionéirerna anser utskottct det positivt att en utveckling
mot O6ppnare vardformer inom psykiatrin kan underlittas genom det
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sirskilda bidrag som skall utga under &r 1984. Det ir cmellertid angeliiget att
bidraget utgar inte bara under detta ar utan dven i enlighet med vad som
framhallits i motion 2416 for lang tid framét, och detta bor riksdagen som sin
mening ge regeringen till kinna.

“dels att utskottet under moment 4 bort hemstélla
4, betraffande permanent bidrag till 6ppen psykiatrisk vdrd
att riksdagen med bifall till motion 1982/83:2416 yrkande 1 som
sin mening ger regeringen till kdnna vad utskottet anfort.

2. Ersdttning for sjukhusvard (mom. 6)

Nils Carlshamre. Allan Akerlind, Gullan Lindblad och Siri Higgmark
(alla m) anser

dels att den del av utskottets yttrande pa s. 6 som borjar med “Utskottet
avstyrkte” och slutar med “motion 1081" bort ha foljande lydelse:

Enligt utskottets mening bor pd samma siitt som géller vid dppen sjukvérd
och vid tandvérd patienten ha mojlighet att valja pa vilket sjukhus eller
sjukhem han skall fa vard. Valet kan géras ekonomiskt neutralt genom att
sjukforsdkringen ersétter en stérre del av kostnaden i stillet for att
verksamheten finansieras via landstingsskatt. Ersdttningen fran sjukforsak-
ringen vid sjukhusvard ticker i dag endast en mycket liten del av de verkliga
kostnaderna for varden, och ytterst fa patienter kan betala aterstoden av
vardkostnaderna sjalva. De enskilda sjukhemmen blir ddrmed helt beroende
av bidrag fran landstingens sida vilket motverkar tillkomsten av nya enskilda
sjukhem. Utskottet anser det angelidget att skyndsamt utreda mojligheterna
att Iata en storre del av vardkostnaderna pd sjukhus och sjukhem erséttas av
forsdkringen. "Vardpengen™ fran forsakringen bor dérvid folja drift- och
kapitalkostnaderna for de enskilda sjukhemmen och betalas ut med samma -
belopp vare sig patienten vardas p enskilt eller landstingsdrivet sjukhem
eller sjukhus. Genom ett saddant system skulle flera vérdplatser kunna
erhallas till oférindrad kostnad for samhéllet, och alternativa vardformer
skulle littare kunna provas. Vidare skulle ortsanknuten vard i mindre
enheter underlittas. Landstingen skulle ocksa fa bittre mojligheter att
tillgodose den specialiserade akutsjukvarden.

Vad utskottet anfort bor riksdagen med anledning av motion 1081 som sin
mening ge regeringen till kdnna.

dels att utskottet under moment 6 bort hemstilla
6. betriffande ersdttning for sjukhusvdrd
att riksdagen med bifall till motion 1982/83:1081 yrkande 1 som
sin mening ger regeringen till kiinna vad utskottet anfort.
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" 3. Oversyn av hogkostnadsskyddet (mom. 10) .
Tommy Franzén (vpk) anser I

dels att den del av utskottets yttrande pa s. 8 som borjar med “Det
familjetillhorighetsbegrepp™ och slutar med "motion 729 bort ha féljande
lydelse:

Genom hogkostnadsskyddet har kostnaderna for sjukvard och likemedel
for dem som har stort behov hidrav i viss man kunnat begriinsas.
Hogkostnadsskyddet borde emellertid, enligt utskottets mening. i flera
hénseenden kunna forbéttras. I motion 729 har tagits upp ctt flertal problem
som motiverar att en dversyn foretas av hogkostnadsskyddets utformning. I
forsta hand bor det gemensamma hogkostnadsskyddet for barn innefatta alla
barn i en familj oavsett om de sammanboende forildrarna har gemensamma
barn eller ej. En sjukvardande behandling bor vidare jamstéllas med ett

‘lakarvardsbesok niir det galler ritten till hogkostnadsskydd. Slutligen bor
kostnaderna for sjukresor ocksad omfattas av hogkostnadsskyddet.

Vad utskottet anfért om en Oversyn av hogkostnadsskyddet bor riksdagen
som sin mening ge regeringen till kdnna.

dels att utskottet under moment 10 bort hemstélla
10. betriffande en 6versyn av hogkostnadsskyddet
att riksdagen med bifall till motion 1982/83:729 som sin mening
ger regeringen till kiinna vad utskottet anfort.

Séarskilda yttranden

1. Gosta Andersson, Elis Andersson och Karin Israelsson (alla ¢) anfor:

I reservation till utskottets betinkande SfU 1982/83:23 som inom kort
kommer att bechandlas av riksdagen har centerns foretridare i utskottet
framhallit angelagenhecten av att man snarast infor ett hogkostnadsskydd
aven for sjukresor. eftersom nuvarande regler slar orimligt hirt mot vissa
grupper. bl. a. barnfamiljer. I reservationen har begirts att regeringen inom
kort framlagger ett forslag till hogkostnadsskydd vid sjukresor i enlighct med
vad sjukreseutredningen foreslagit i betiinkande SOU 1981:35. Med hinsyn
hértill finner vi inte anledning till nagot sérskilt yrkande med anledning av
motion 729.

2. Tommy Franzén (vpk) anfor:

Enligt den 6verenskommelse mellan regeringen och Landstingsforbundet
som giller for innevarande &r kan’en patientavgift av hogst 40 kr. tas ut vid
likarbes6k. S&som framhéllits i motion 2416 har emellertid samtliga
sjukvardshuvudman utom tvé behéllit den tidigare paticntavgiften om hogst
30 kr. Med hénsyn hértill och till att patientavgiften hojts kraftigt under
senare ar hade enligt min mening den nya dverenskommelsen for r 1984 bort
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utformas sa att patientavgiften vid likarvard begrinsades till hogst 30 kr. Jag
forutsitter att man vid de kommande férhandlingarna om crsittningar for ar
1985 beaktar dessa synpunkter liksom de synpunkter som forts fram i motion
2416 om att forsiakringsersittningen bor konstrueras sa att den férebyggande
och uppsokande véarden prioriteras.
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