Socialutskottets betinkande
1982/83:24

om anslag inom socialdepartementets verksamhetsomrade, savitt
avser ovrig sjukvard m. m. (prop. 1982/83:100, bil. 7 delvis)

I betinkandet behandlas regeringens i proposition 1982/83:100 bil. 7
(socialdepartementet) framlagda férslag om anslag for budgetaret 1983/84
m. m. under avsnittet 1. Ovrig sjukvard m. m. med undantag for friga om
medelsanvisning till (I 4) Bidrag till kommunala undervisningssjukhus som
kommer att behandlas scnare under riksmotet.

I anslutning till hir aktuell del av propositionen behandlas motioner som
anges vid vissa anslag.

FEMTE HUVUDTITELN
Ovrig sjukvard m. m.

1. 11. Bidrag till anordnande av kliniker for psykiskt sjukam. m. I 2. Bidrag
till driften av kliniker for psykiskt sjuka m.m. Regeringen har under
punkterna T1 och T2 (s. 137-139) féreslagit riksdagen att fér budgetaret
1983/84 anvisa till Bidrag till anordnande av kliniker for psykiskt sjuka m. m.
ett forslagsanslag av 240 000 000 kr. samt till Bidrag till driften av kliniker for
psykiskt sjlika m. m. ett forslagsanslag av 4 126 000 000 kr.

Motioner

I motion 1982/83:736 av Inga Lantz m. fl. (vpk) hemstills att riksdagen
uttalar att nuvarande statsbidrag till den psykiatriska varden bor omfordelas
till nya och Oppnare vardformer i enlighet med vad som anfors i
motionen.

I motion 1982/83:1314 av Lena Ohrsvik m. fl. (s) hemstills att riksdagen
som sin mening ger regeringen till kiAnna vad som i motionen anférts om
utformningen av statsbidrag till den psykiatriska vérden.

Utskottet

Fran anslagen till bidrag till anordnande resp. driften av kliniker for
psykiskt sjuka m. m. utgar ersittningar fran staten till sjukvardshuvudmén-
nen pa grund av de pé sin tid triffade avtalen mellan staten samt de
davarande landstingskommunerna och stiderna Stockholm, Géteborg och
Malmoé om deras 6vertagande av den av staten drivna psykiatriska varden
m. m. {de s. k. mentalsjukvardsavtalen).
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Under aren 1967-1981 utgick ersattning dels i form av byggnadsbidrag
m. m. for upprustning och nybyggnad av anldggningar for varden, dels i form
av driftbidrag. Byggnadsbidragen bestod huvudsakligen av anlidggningsbi-
drag och utrustningsbidrag. I mentalsjukvardsavtalen faststalldes for varje
sjukvardshuvudman dels antalet vardplatser som skulle berittiga till
upprustningsbidrag, dels antalet vardplatser som skulle byggas ut och
diarmed berittiga till anldggningsbidrag. Driftbidraget utgick under éaren
1967-1971 med visst belopp per vardplats. Antalet bidragsberattigande
vardplatser hade faststillts i mentalsjukvardsavtalen. FOr dren 19721981 har
driftbidragen faststalits vid férhandlingar.

I en ar 1980 avgiven revisionsrapport papekade riksrevisionsverket bl. a.
att byggnadsbidragen fatt konserverande effekter pa vardstrukturen inom
den psykiatriska varden. Riksrevisionsverket foreslog en utformning av
ersittningen till sjukvirdshuvudminnen som skulle ge staten vissa mojlig-
heter att styra resursanvindningen.

I mars ar 1981 triffades mellan statens forhandlingsndmnd och Lands-
tingsférbundet en 6verenskommelse om bidrag till den psykiatris:ka varden
for dren 1980-1983, m. m., vilken i juni samma ar godkéandes av riksdagen
(prop. 1980/81:187 p. 2, SoU 1980/81:43, rskr 1980/81:403).

[ 6verenskommelsen bestdmdes driftbidragen for aren 1980 och 1981.
Vidare bestimdes att staten fr. 0. m. ar 1982 skall utge ett allmint bidrag och
ctt sirskilt bidrag fér den psykiatriska varden. Dessa bidrag skall ersitta
samtliga bidrag enligt mentalsjukvardsavtalen (utom statens pensionsita-
ganden). Det sirskilda bidraget skall enligt 6verenskommelsen utga t. 0. m.
ar 1991 i stillet for byggnads- och utrustningsbidragen enligt mentalsjuk-
vardsavtalen, med undantag for vissa byggnadsobjekt som skall vara
bidragsberittigande enligt tidigare regler. De allménna bidragen och de
sirskilda bidragen for éren 1982 och 1983 bestamdes i Gverenskommelsen.
Vid redovisningen av 6verenskommelsen for riksdagen framhéll féredragan-
de statsrddet bl. a. att de 6verenskomna héjningarna av bidragen liksom den
dndrade konstruktionen av byggnadsbidragen m. m. skulle komma att bidra
till att den psykiatriska varden utvecklas mot en utbyggnad av 6ppna och
halvéppna vardformer.

I 6verenskommelsen antecknades vidare att parterna var ense om att
omedelbart pdboérja en gemensam utredning i syfte att klarg6ra forutsatt-
ningarna att fr. o. m. den 1 januari 1984 ersitta bidragen till den psykiatriska
vardenoch ersdttningen fran sjukférsékﬁngssystemei for varden av patienter
med ett generellt bidrag. Mellan staten och sjukvirdshuvudminnen skulle
enligt dverenskommelsen triffas nya avtal, som skulle ersitta mentalsjuk-
vardsavtalen.

‘lavvaktan pé resultat av 6verlaggningar med sjukvardshuvudminnen om
bidragen till den psykiatriska varden for tiden efter 4r 1983 m. m. berdknar
regeringen medelsbehoven for nista budgetar under anslaget till bidrag till
anordnande av kliniker for psykiskt sjuka m. m. till 240 milj. kr. och under
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anslaget till bidrag till driften av kliniker for psykiskt sjuka m. m. till 4 126
milj. kr.

I samband med behandlingen av regeringens framstillning om anslag till
bidrag till den psykiatriska varden for nasta budgetz‘-’:r behandlar utskottet tva
motioner — motion 1982/83:736 av Inga Lantz m. fl. (vpk) och motion
1982/83:1314 av Lena Ohrsvik m. fl. (s) - vari fra'mf("irs forslag som syftar till
att man med bidragen till den psykiatriska varden skall styra utvecklingen .
mot Oppnare vardformer m. m. '

I motionerna framhélls bl. a. att staten, l\ommunerna och landstmgskom-
munerna méste ta ett faktiskt ansvar for att en rcformermg av den
psykiatriska virden kommer till stind. Med hinsyn till den radande
resursknappheten talar enligt motionarerna myckct'fﬁr att detta maste ske
genom statsbidrag som verkar direkt styrande mot &ppna vardformer,
personalutbildning, forskning och utveckling. utvirdering och annat som
behovs for att genomféra detta reformarbete. En léimplig konstruktion av
statens bidrag kan enligt motionirerna vara att under en femarsperiod en
stegvis 6kad andel av det nuvarande statsbidraget avsitts for nya och 6ppnare
vardformer inom péykiatrin. Bidrag bor, anfors det. kunna sékas av bade
kommuner och landstingskommuner och bor kunna utgd till dppenvards-
verksamhet, alternativa bocndeformer for ps,{/kiskt handikappade och
sysselsittningsatgérder. Sirskilda bidrag bor. anfors det vidare, avsittas for
forskning. utveckling och utvirdering samt for frivilliga organisationers
insatser. Sjukvardshuvudmin som har en stor andel traditionella vardplatser
borenligt motionirerna f3 del av bidragen i den utstrickning som foljer av att
" man tar hinsyn till dessa sjukvardshuvudmins storre problem i samband med
omstruktureringen. Upptrappning av bidraben till nya och 6p'pnare vardfor-
mer bor, papekas det. motsvaras av en successw nedtrdppmng av de bidrag
som nu utgar. )

Motion 1982/83:736 (vpk) utmynnar i ctt yrkande att riksdagen skall uttala
att nuvarande statsbidrag till den psykiatrisfm varden bor omfordelas till nya
och Oppnare vardformer i enlighet med vad som anfors i motionen och
motion 1982/83:1314 (s) i att riksdagen som sin mening skall ge regeringen till
kinna vad som i motionen anforts om uttormnmgen av statsbidraget till den
psykiatriska varden.

En forindring av den psykiatriska vérden med inriktning mot éppnare
vardformer har pébdrjats. Utskottet har nyligen i betinkande SoU
1982/83:15 utforligt redogjort for de riktlinjer m. m. som ligger till grund fér
det paborjade fordndringsarbetet. Huvuddragen i utvecklingen bor enligt
dessa riktlinjer vara en utveckling mot oppnare vardformer med decentra-
lisering av resurserna till mindre enheter i méinniskornas nirmilj6, minskning
av vardplatsantalet i sluten vérd, decentralisering av langtidsvarden samt
okad samverkan med socialtjinsten. -

Betydelsen av en ndra samverkan mellan den psykiufriska varden och
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socialtjansten — mot bakgrund bl. a. av att socialtjinsten har det évergripan-
de ansvaret for bistand till dem som skrivs ut fran den psykiatriska varden —
tas ocksd upp i de nya direktiv (Dir. 1982:106) som meddelats for
socialberedningen (S 1980:7). En férandring av den psykiatriska varden mot
Oppnare vardformer m. m. stiller enligt direktiven stora krav pa att hélso-
och sjukvardens och socialtjanstens huvudméin etablerar ett nira samarbete
pa savil central som regional och inte minst lokal nivd. Omfattningen och
takten i denna utveckling aktualiserar, framhalls det, fragan om en
omfordelning av vissa resurser fran sluten till 5ppen vard och fran psykiatrin
till socialtjansten. Mot bakgrund bl. a. av att omfattningen och inriktningen
av det psykiatriska reformarbetet fir betydelse for de krav som stills pé
socialtjdnsten bor socialberedningen enligt de nya direktiven folja den
utveckling som péagar inom omraddet och redovisa de samarbets- och
grinsdragningsfragor som finns mellan socialtjinsten och hailso- och
sjukvarden pa psykiatrins omrade. Det dr viktigt, anfors det, att pagaende
fordndringsarbete fortsétter parallellt med beredningens 6versyn. Olika
utformningar av den psykiatriska virden kan, anfors det vidare, skapa skilda
forutsittningar for kommunernas resursinsatser. Skilda l6sningar och
erfarenheter inom detta omride bor enligt de nya direktiven redovisas och
analyseras. Socialberedningen avser slutfora sitt arbete under forsta halvaret
1984.

Mellan foretradare for statens forhandlingsndmnd och Landstingsférbun-
det har den 23 mars i ar traffats en 6verenskommelse om storleken av de
allmidnna och sirskilda bidragen till den psykiatriska varden .fér aren
1982-1984 m. m. Overenskommelsen innebir i vad avser ar 1983 en 6kning
av bidragen i forhéllande till de bidrag for detta ar som bestimdes i
ovannimnda dverenskommelse i mars 1981. Den 23 mars i ar har vidare
mellan foretrddarc for regeringen och Landstingsforbundet triffats en
Overenskommelse om vissa erséttningar fran sjukforsakringen till sjukvérds-
huvudminnen under ar 1984. Enligt punkt 9 i 6verenskommelsen skall under
ar 1984 utga en sirskild erséittning till sjukvirdshuvudménnen med 24 kr. per
invdnare for att underlitta en utveckling mot 6ppnare vardformer inom
psykiatrin. Ersdttningen avses enligt Overenskommelsen anvindas for
vardformer som underlittar utskrivning av patienter frdn den slutna
psykiatriska véarden till ett boende utanfor institution. Sjukvardshuvudmén-
nen skall vidare enligt 6verenskommelsen gemensamt med primirkommu-
nernainom sitt omrade arbeta for en snabbare omstrukturering av psykiatrin
och dirvid precisera arbetsférdelningen dem emellan. Inom ramen for
arbetet i en hilso- och sjukvardsberedning, som inrittas inom socialdepar-
tementet, bor under ar 1984 redovisas utvecklingsliget i landstings- och
primdrkommuner. De bada 6verenskommelserna beriknas komma att
presenteras for riksdagen inom kort.

Utskottet delar motiondrernas uppfattning att statens bidrag till den
psykiatriska varden boér utformas s att de stimulerar en reformering av
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insatserna for vard och rehabilitering av de psykiskt sjuka. Utskottet vill
ocksd — liksom i betinkande SoU 1982/83:15 — framhalla vikten av att
paskynda utvecklingen mot 6ppnare vardformer m. m. enligt de riktlinjer
som ligger till grund fér det inledda fordndringsarbetet.

Med hansyn till innehallet i den nyligen triffade 6verenskommelsen samt
socialberedningens pagaende arbete bor dock motion 1982/83:736 (vpk) och
motion 1982/83:1314 (s) inte féranleda nagon riksdagens atgiard. Motionerna
avstyrks saledes.

Medelsberidkningarna under de hir aktuella anslagen f6ranleder inte
nigon erinran fran utskottets sida.

Utskottet hemstéller

1. betriffande riktlinjer for statsbidrag
att riksdagen avsldr motion 1982/83:736 och motion 1982/
83:1314,

2. att riksdagen for budgetaret 1983/84 anvisar
a) till Bidrag till anordnande av kliniker for psykiski sjukam. m.
ett forslagsanslag av 240 000 000 kr.,
b) till Bidrag till driften av kliniker fér psykiskt sjuka m. m. ett
forslagsanslag av 4 126 000 000 kr.

2. 13. Bidrag till pensioner for vissa provinsiallikare. Utskottet tillstyrker
regeringens forslag under punkt I3 (s. 139 och 140) och hemstiller
. att riksdagen till Bidrag till pensioner for vissa provinsiallikare for
budgetaret 1983/84 anvisar ett forslagsanslag av 15 025 000
kr.

3. I5. Lan till Stockholms lians landstingskommun for vissa investeringar.
Utskottet tillstyrker regeringens forslag under punkt 15 (s. 141) och
hemstiller '
att riksdagen till Ldn till Stockholms ldns landstingskommun for
vissa investeringar for budgetaret 1983/84 anvisar ett reserva-
tionsanslag av 20 000 000 kr.

4. I6. Vidareutbildning av likare. Regeringen har under punkt [6
(s. 141-145) foreslagit riksdagen att till Vidareutbildning av likare for
budgetiret 1983/84 anvisa ett reservationsanslag av 27 642 000 kr.

Motioner

I motion 1982/83:1289 av Gunnar Bidrck i Varmdd (m) hemstills att
riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna att det planeringsmissiga
ansvaret for likares efterutbildning bor avila statsmakterna.
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I motion 1982/83:1290 av Anita Brikenhielm (m) och Rune Rydén (m)
hemstills att riksdagen beslutar begira att regeringen vidtar atgirder for att
férenkla den regionala administrationen av kurser for likares vidareutbild-

ning pa sitt som i motionen anforts.

Utskottet

Frin anslaget till vidareutbildning av likare bestrids kostnader i samband
med vidareutbildning av ldkare.

Efter likarnas grundutbildning inom hdgskolan. som avsiutas med
lakarexamen, féljer som ett forsta led i lakarnas vidareutbildningallmén -
tjdnstgdring ( AT)som likare under 21 ménader, varav i princip sex
manader inom allmén kirurgi, sex miinader inom allmin internmedicin, tre
méanader inom allmén psykiatri eller barn- och ungdomspsykiatri samt sex
méanader inom allminmedicin. Prov avldggs i allmidn kirurgi. allmin
internmedicin och allmin psykiatri. Vid allmintjdnstgoringens slut erhalls
legitimation som likare.

Hirefter foljer fortsatt vidarcutbildning (F V) till specialist-
kompetens, vilken ocksa sker genom tjinstgoring som likare. Den fortsatta
vidareutbildningen bestar av viss huvudutbildning samt sidoutbildning inom
verksamhetsomride som &r av betydelse for den kompetens som sdks. Den
tar frdn fyra till fem och ett halvt &r beroende pa specialitet. Under
specialistutbildningen skall likaren deltd i systematisk undervisning med
kunskapsprov. o

Det aligger socialstyrelsen att anordna dels prov for likare som fullgdr -
allméntjanstgdring, dels systematisk undervisning med kunskapsprov for
likare som genomgdr specialistutbildning. Socialstyrelsen meddelar ocksé
beslut om godkénd allméntjinstgéring samt bevis om specialistkompetens.
Dessa uppgifter lig fore omorganisationen av _s‘o'ci.alstyrelscn per den 1 juli
1981 pa en sérskild ndmnd, ndmnden for likares vidareutbildning, som
numera avvecklats. Socialstyrelsen har emellertid inréttat en radgivande
expertnimnd for frgor om lidkares vidareutbildning. Bade den tidigare och
den nuvarande nimnden betecknas NLV.

I samband med behandlingen av regeringens framstiillning om anslag till
vidareutbildning av likare for nista budgetar behandlar utskottet motions-
forslag som ror dels genomforandet av kurser under lidkarnas fortsatta
vidareutbildning (FV), dels ansvaret for efterutbildning for likare som ar
yrkesverksamma. ’

Genomforandet av FV-kurser. 1 proposition 1979/80:6 om socialstyrelsens
uppgifter och organisation, m. m. foreslogs bl. a. att det skulle ankomma pé
socialstyrelsen att avgoéra inriktningen av likares vidareutbildning och
utbildningens innehall men att uppgifterna att genomfora vidareutbildningen
skulle decentraliseras. Det forordades i propositionen att socialstyrelsen i
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samrid med sjukvardshuvudminnen och berérda myndigheter m. fl. skulle
utarbeta formerna for den framtida vidareutbildningen av likare m. m. P&
sikt borde enligt propositionen cn anslutning till resurser inom det ordinarie
utbildningsvisendet efterstravas.

Socialutskottet (SoU 1979/80:45) var inte berett att fororda en decentra-
lisering av genomforandet av ldkarnas vidareutbildning m. m. En f6réindring
av ldkarnas vidareutbildning kunde enligt utskottets mening genomfdras
forst om ett i propositionen forutskickat utredningsarbete visade att en
decentralisering kunde ske utan att utbildningens kvalitet forsdmrades. P&
forslag av utskottet gav riksdagen (rskr 1979/80:386) som sin mening
regeringen till kdnna bl. a. vad utskottet sdlunda anfort.

Organisationskommittén (S 1979:12) for socialstyrelsen utredde dérefter
pa regeringens uppdrag fragan om den framtida utformningen av likares.
vidareutbildning. Kommittén, som redovisade sina Overviganden och
forslag i betinkandet (Ds S 1981:5) Ansvars- och uppgiftsfordelning m. m.
for ldkares vidareutbildning, foreslog bl. a. en relativt langtgiende decen-
tralisering av socialstyrelsens uppgifter inom likares vidareutbildning till de
samverkansndmnder i sjukvardsregionerna som avsetts tillkomma med
anledning av den nya indelningen av landet i sjukvérdsregioner m. m. (prop.
1980/81:9, SoU 1980/81:6, rskr 1980/81:123). '

Efter redovisning i hir aktucllt avsnitt 1 budgetpropositionen av remissin-
stansers stillningstaganden till organisationskommitténs forslag redogér
foredragande statsridet for sina Gverviganden betriffande organisationen
av ldkares vidareutbildning. Hon foérordar en mindre genomgripande
decentralisering till samverkansndmnderna 4n vad organisationskommittén
foreslagit och anfoér bl. a. att staten pa riksplanet bor folja ldkarnas
vidareutbildning, inte minst av sjukvardspolitiska skil. Enligt statsrddet bor
endast genomforandet av kurserna inom FV, i den utstrickning som ar
lamplig och ekonomiskt forsvarbar, ldggas ut pd samverkansnimnderna och
deras kanslier, medan socialstyrelsen svarar for uppliggningen av kurserna.
Statsrddet forutsitter vidare att ctt nira samarbete sker mellan samverkans-
namnderna och resp. hégskolor.

I motion 1982/83:1290 av Anita Brakenhielm (m) och Rune Rydén (m)
anférs bl. a. att dir regionala samverkansniamnder intc finns, eller inte
fungerar vil, det administrativa ansvaret for genomférandet av FV-kurserna
bor kunna liggas dirckt pd de medicinska fakulteterna vid hégskolorna.
Motiondrerna begir att atgirder vidtas for att forenkla den regionala
administrationen av FV-kurser pad ndmnda sitt.

Enligt vad utskottet inhdimtat finns numera regionala samverkansnidmnder
inrdttade i samtliga sjukvérdsregioner enligt den nya regionindelningen som -
trider t kraft den 1 januari 1984 med undantag fér Stockholmsregionen.
Denna region omfattar enbart tva sjukvardsomraden, namligen Stockholms
ldn och Gotlands kommun. Med hiinsyn till den sammansittning regionen
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har torde samverkansfrigorna betriffande regionsjukvarden hittills inte ha
krévt inriittandet av en sérskild samverkansnamnd.

Redan i bérjan av 1970-talet rekommendecrade den davarande ndmnden
for likares vidareutbildning sjukvardshuvudmaénnen, regionsjukhusen och
de medicinska fakulteterna (motsvarande) inom de davarande sjukvardsre-
gionerna att inrdtta regionkommittéer for likares vidareutbildning med
uppgift att som samordnande organ handldgga drenden om nimndens kurser
inom de olika regionerna samt svara for det praktiska genomférandet av
kunskapsprov i anslutning till likares allméntjdnstgoring. Till regionkom-
mittéerna har knutits sekretariat med arvodesanstillda befattningshavare.
Till kostnaderna for sekretariaten har utgitt bidrag fran férevarande
anslag.

Genom regionkommittéerna och deras sekretariat har vidareutbildningen
av ldkare fatt en naturlig anknytning savil till sjukvardshuvudménnen, hos
vilka ldkarna ar anstillda, som till regionsjukhusen, til] vilka den systema-
tiska undervisningen som regel forliggs. Enligt vad utskottet inhdmtat har
denna regionala anknytning av kursverksamheten m. m. befunnits vara
véardefull.

Enligt forslaget i budgetpropositionen kommer vidare staten att dven i
fortsittningen ta ett ansvar for lakarnas vidareutbildning och félja denna pa
riksplanet. Den decentralisering som nu foreslés avser endast genomforan-
det av kurserna. En sidan decentralisering kan enligt foredragande
statsradet inte leda till en forsémring av utbildningens kvalitet. Utskottet
delar denna uppfattning. Vidare forutsitts, som ovan ndmnts, att ett nira
samarbete skall ske mellan samverkansndmnderna och resp. hogskolor.

Utskottet bitrdder sdledes foredragande statsradets forslag betriffande
likares vidareutbildning. Motion 1982/83:1290 (m) avstyrks.

Ansvaret for efterutbildning av likare. Sedan budgetaret 1974/75 har medel
berdknats under forevarande anslag for efterutbildning av likare fér
verksamhet som frimst allmidnldkare. Féredragande statsradet foreslar att
medel dven berdknas for nista budgetar for allménldkarkurser m. m.

I proposition 1979/80:6 om socialstyrelsens uppgifter och organisation,
m. m. anforde féredragande statsradet (s. 66) bl. a. att extern utbildning av
fortbildningskaraktiar for personal inom socialtjdnsten och™ hiilso- och
sjukvarden i forsta hand bor vara ett ansvar for huvudménnen och darfor
avila dessa och att socialstyrelsen i princip inte bor bedriva extern
kursverksamhet. En fortsatt decentralisering och avveckling av socialstyrel-
sens externa kursverksamhet borde diirfér genomféras. 1 vissa fall borde
dock socialstyrelsen dvergdngsvis kunna ges ett ansvar for att utbildning
kommer till stand, t. ex. i de fall formella behérighets- och kompetenskrav
finns faststéllda. vilka krdver en kompletterande utbildning. Uttalandena
féranledde inte nagon erinran fran riksdagens sida (SoU 1979/80:45, rskr
1979/80:386).
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Organisationskommittén for socialstyrelsen har i ovannidmnda beténkan-
de Ansvars- och uppgiftsférdelning m. m. for lakares vidareutbildning
betonat att det méaste vara sjukvardshuvudménnen som skall ta ansvar for
likarnas efterutbildning, sédvil ekonomiskt som i ovrigt.

I en inom den tidigare ndmnden for lakares vidareutbildning utarbetad
rapport, Likares efterutbildning — principiella riktlinjer, forordades ett visst
statligt ansvar for efterutbildningen av ldkare. Framfor allt férs6ksverksam-
het, utveckling och samordning bordc enligt rapporten vara statliga
uppgifter.

Foredragande statsradet anfor i har aktuellt avsnitt i budgetpropositionen
bl. a. att staten inte bor pata sig ndgot principiellt ansvar for likarnas
efterutbildning. En annan sak ar, fortsitter statsradet. att socialstyrelsen bor
fa disponera vissa medel, som gor det mojligt att Gvergdngsvis anordna viss
efterutbildning. En satsning har ju hittills skett for att f4 fram vilutbildade
allmanlakare till den 6ppna varden, framhaller statsradet.

I motion 1982/83:1289 av Gunnar Biorck i Varmdo (m) anfors bl. a. att den
snabba medicinska utvecklingen innebér att de lakare som i dag blir
specialistkompetenta kommer att behdva revidera och aktualisera sina
kunskaper kontinuerligt under de 3540 yrkesverksamma ar som de har
framfor sig. Enligt motiondren dr likarnas efterutbildning mot den
bakgrunden inte en fraga som kan reduceras till en friga mellan arbetsgivare
och arbetstagare utan ett nationellt intresse. Darmed ar inte sagt att staten
maste ta hela ansvaret for likares efterutbildning, anfor motionéren vidare.
Motioniren pekar i sammanhanget pa den i rapporten Likares efterutbild-
ning — principiella riktlinjer anvisade ansvarsférdelningen for efterutbildning
av likare. Dennainnebdr i princip att sjukvardshuvudménnen skulle bestrida
kostnaderna for likarnas deltagande i efterutbildningen, medan staten skulle
sorja for Gvergripande planering, samordning och tillsyn av efterutbildning-
en samt bedriva utvecklings- och forsoksverksamhet inom omradet. Motio-
néren begdr att riksdagen som sin mening skall ge regeringen till kdnna att det
planeringsmiissiga ansvaret for likares efterutbildning bor avila statsmakter-
na.

I anslutning till att riksdagen under f6rra riksmétet antog den nya hilso-
och sjukvérdslagen godkénde riksdagen riktlinjer i friga om statlig planering
och samordning av hélso- och sjukvarden (prop. 1981/82:97, SoU 1981/82:51,
rskr 1981/82:381). Enligt dessa riktlinjer har statsmakterna ansvaret for den
Overgripande planeringen och samordningen av hélso- och sjukvarden. Hiri
ligger enligt utskottets mening dven ett 6vergripande ansvar for att hiilso- och
sjukvdrdens personal erhaller erforderlig cfterutbildning. Det direkta
ansvaret for upplidggning och genomforande av efterutbildning bor emeller-
tid avila sjukvirdshuvudménnen. Utskottet anscr att de riktlinjer som
angivits i proposition 1979/80:6 och nu i budgetpropositionen om den
ndrmare fordelningen av ansvaret for likarnas efterutbildning ir vil
avvagda.
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Det fortjainar hir dven nimnas att Landstingsforbundet. Svenska kom-
munférbundet och Sveriges Idkarforbund enligt protokoll frén forhandlingar
i december 1980 om vissa fragor rérande ldkares efterutbildning och
tillséttning av ldkartjinster enats om att i en partssammansatt grupp bl. a.
diskutera planering och organisation i syfte att erhélla en for sjukvarden
dndamalsenlig efterutbildning av lakare.

Med hinsyn till det anférda bor motion 1982/83:1289 (m) inte féranleda
négon étgird av riksdagen. Motionen avstyrks saledes.

Medelsberikningen under anslaget foranleder inte nagon erinran frin
utskottets sida.

Utskottet hemstaller
1. betriffande genomférandet av FV-kurser
att riksdagen avslar motion 1982/83:1290,
2. betriaffande ansvaret for efterutbildning av likare
att riksdagen avslr motion 1982/83:1289,
3. att riksdagen till Vidareutbildning av likare for budgetaret
1983/84 anvisar ett reservationsanslag av 27 642 000 kr.

5. 17. Vidareutbildning av tandlikare m. m. I8. Efterutbildning av viss
sjukvardspersonal m. m. Utskottet tillstyrker regeringens fdrslag under
punkterna I 7 och I 8 (s. 145-150) och hemstiller
att riksdagen for budgetaret 1983/84 anvisar
1. till Vidareutbildning av tandlikare m. m. ett forslagsanslag av
2200 000 kr..
2. till Efterutbildning av viss sjukvdrdspersonal m. m. ett férslags-
anslag av 2 703 000 kr.

6. 19. Beredskapslagring for hélso- och sjukvarden m. m. Utskottet tillstyr-
ker regeringens forslag under punkt I9 (s. 150-152) och hemstilier
1. att riksdagen bemyndigar regeringen att medge att sjukvards-
utrustning m. m. far bestillas inom en kostnadsram av
20 000 000 kr.,
2. att riksdagen till Beredskapslagring for hdlso- och sjukvirden
m. m. for budgetaret 1983/84 anvisar ett reservationsanslag av
56 802 000 kr.

7. 110. Driftkostnader for bei'edskapslagring m, m. I11. Utbildning av
personal for hélso- och sjukvard i krig m. m. Utskottet tillstyrker regeringens
forslag under punkterna I 10 och I 11 (s. 152-155) och hemstiller
att riksdagen for budgetaret 1983/84 anvisar
1. till Driftkostnader fér beredskapslagring m. m. ett forslagsan-
slag av 40240 000 kr., '
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2. ‘till Utbildning av personal for hilso- och sjukvdrd i krig m. m.
ett forslagsanslag av 7 465 000 kr.

Stockholm den 7 april 1983

P4 socialutskottets vignar
INGEMAR ELIASSON

Nirvarande: Ingemar Eliasson (fp). Gote Jonsson (m), John Johnsson (s).
Rune Gustavsson (c), Kjell Nilsson (s), Blenda Littmarck (m).Stig Alftin (s).
Lilly Bergander (s), Ann-Cathrine Haglund (m), Maria Lagergren (s). Anita
Persson (s), Ingvar Eriksson (m), Inga Lantz (vpk). Rosa Osth (c) och Aina
Westin (s).

Reservation
Vid 4. 1 6. Vidareutbildning av lakare
Betraffande ansvaret for efterutbildning av likare (mom. 2 i hemstillan)

Gote Jonsson, Blenda Littmarck, Ann-Cathrine Haglund och Ingvar
Eriksson (alla m) anser

dels att det avsnitt i utskottets betinkande som borjar pa s. 9 med "1
anslutning™ och slutar pd s. 10 med “avstyrks sdledes™ bort ha foljande
lydelse:

[ anslutning - —— (= utskottet s. 9) — —— crforderlig eftcrutbildning. Mot
bakgrund av att den medicinska utvecklingen medfor att likarna under sin
yrkesverksamma tid madste kontinuerligt revidera och aktualiscra sina
kunskaper maste statens ansvar nir det giller efterutbildning {6r likare —
som framhélls i motionen — inncbira att staten skall sérja fér dvergripande
planering, samordning och tillsyn av efterutbildningen samt bedriva utveck-
lings- och forsdksverksamhet pa omradet. Kostnaderna for likarnas
deltagande i efterutbildning bor ~ som ocksa framhdlls i motionen - bestridas
av deras huvudmain.

Vad utskottet sdlunda anfoért med anledning av motion 1982/83:1289 (m)
bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kiinna.

dels att utskottets hemstéillan under mom. 2 bort ha foljande lydelse:
2. betraffande ansvaret for cfteruthbildning av likare
att riksdagen med bifall till motion 1982/83:1289 som sin mening
ger regeringen till kiinna vad utskottet anfért,
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Sarskilt yttrande

Vid 1. I 1. Bidrag till anordnande av kliniker for psykiskt sjuka m. m. I 2.
Bidrag till driften av kliniker for psykiskt sjuka m. m.

Betriffande riktlinjer for staisbidrag

Inga Lantz (vpk) anfor foljande:

Det kan inte lingre tolereras att patienter miste stanna kvar inom den
psykiatriska sjukhusvirden darfor att lampliga stédformer — bostad,
sysselsdttning, omsorger m. m. — inte finns att tillgd ute i sambhiillet.
Omfattande insatscr av staten, kommunerna och landstingskommunerna .
krivs for att den psykiatriska varden skall fordndras mot 6ppnare vardfor-
mer. Om den i éverenskommelsen om vissa crséittningar fran sjukforsik-
ringen till sjukvardshuvudmiinnen under ar 1984 6verenskomna erséttningen
om 24 kr. perinvanarc, som skall fi anviindas for att underliitta en utveckling
mot oppnare virdformer inom psykiatrin, kan utgéra en tillracklig stimulans
for att ett kraftfullt forindringsarbete skall komma till stand aterstdr att

SC.

minab/gotab Stockholm 1983 75104



