Socialutskottets betinkande
1984/85:15
om anslag till Socialstyrelsen m. m. (prop. 1984/85:100 bil. 7 delvis)

I betinkandet behandlas regeringens 1 proposition 1984/85:100 bil. 7
(soctaldepartementet) framlagda férslag om anslag for budgetaret 1985/86
till hiillso- och sjukvard, sdvitt avser punkterna E 1-E 10.

Sammanfattning

Utskottet tillstyrker regeringens forslag till medelsanvisning for socialsty-
relsen, statlig kontroll av likemedel m. m., statens rittskemiska laboratori-
um. statens rittslakarstationer, rittspsykiatriska stationer och kliniker,
statens miljdmedicinska laberatorium (SML), statens giftinformationscen-
tral, hiilso- och sjukvardens ansvarsnimnd, WHO-enheten for rapportering
av lakemedelsbiverkningar samt statens institut for psykosocial miljome-
dicin.

Utskottet behandlar vidare ett antal motionsyrkanden (m. ¢, fp. vpk)
rorande aktuella utrednings- och forfattningsfragor pa hiilso- och sjukvirds-
omridet samt ett motionsyrkande (vpk) om den bostadshygieniska forsk-
ningen vid SML.

Samtliga motionsyrkanden avstyrks.

M-ledaméterna reserverar sig mot utskottets beslut betriffande enskilda
vardhem. Utskottets ordférande (fp) reserverar sig betraffande differen-
tiecrade vardavgifter. Vpk-ledamoten rescrverar sig betriffande differen-
ticrade virdavgifter, smértlindring vid foérlossning samt betriffande medels-

anvisningen till SML. Vidare har sirskilda yttranden avgivits. dels av

m-ledaméterna betriffande differentierade véardavgifter och betriffande
forsOksverksamhet med kiropraktorer, dels av vpk-ledamoten betratfande
klinisk provning av likemedel m. m.

FEMTE HUVUDTITELN
E. Hilso- och sjukvard m. m.

[. E I. Socialstyrelsen. Regeringen har under punkt E 1 (s. 73-76) foreslagit
riksdagen att till Socialstyrelsen for budgetaret 1985/86 anvisa ett forslagsan-
slag av 133 977 000 kr.

Motioner

I motion 1984/85:369 av Lars Werner m. fl. (vpk) foreslas att riksdagen
beslutar att hos regeringen hemstilla om férslag som inncbir att de
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differentierade vardavgifterna avskaffas och att regeringen vid Gverliggning-
ar med Landstingsforbundet verkar for att hogkostnadsskvdd infors vid
behov av langvarig sluten vird for dem som tidigare omfattats av differen-
tierade virdavgifter.

Motiveringen till motionsyrkandet finns i motion 1984/85:368.

I motion 1984/85:430 av Gunnel Joniing (c) hemstiills att riksdagen hos
regeringen begdr en utredningz om den medicintekniska sikerheten.

I motion 1984/85:507 av Gullan Lindblad (m) och Allan Akerlind (m) -
hemstills att riksdagen beslutar sidan indring av 14 § lagen om tillsyn dver
hillso- och sjukvirdspersonalen m. 1. att det ar till fyllest om anmilan
inkommit till hilso- och sjukvirdens ansvarsnimnd inom tva ar efler
forseelsen. '

I motion 1984/85:862 av Mona Saint Cyr (m) och Guilan Lindblad (m)
hemstiills att riksdagen hos regeringen anhiller att legitimering av Doctors of
Chiropractic omgaende foranleder konkreta atgirder for att fullfélja inten-
tionerna i tidigare riksdagsbeslut.

I motion 1984/85:1004 av Inga Lantz m. fl. (vpk) féreslas att riksdagen hos
regeringen hemstiller om lagfdrslag. innebiirande att riksdagens beslut frin
1971 forverkligas, sa att alla kvinnor som vill ha en effektiv smértlindring vid
forlossning ocksa skall garanteras det.

I motion 1984/85:1758 av Karin Andersson (¢) hemstills att riksdagen som
sin mening ger till kinna vad i motionen anforts om matmissbrukare. de s. k.

hetsitarna.

I motion 1984/85:2191 av Bengt Westerberg m. fl. (fp) hemstills, sdvitt har
ar i friga (vrkande 2), att riksdagen uttalar att landsting och kommuner bor
tillimpa enhetliga avgifter i sjukvird och hemvérd.

I motion 1984/85: ’446 av Bo Arvidson (m) och Runc Rvdén (m) hemstills
att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad i motionen anforts
angaende en 6versyn av stadgan for enskilda vardhem.

I motion 1984/85:2453 av Kjcll Johansson (fp) hemstalls

1. att riksdagen matte uttala att utbildning av akupunktérer enligt vad som
siigs 1 motionen bor genomforas,

2. att riksdagen beslutar att nu utbildade akupunktorer, efter behorighets-
prov, bor fa legitimation for dylik behandling,

3. att riksdagen beslutar att patient som remitterats fran likare till sidan
behandling och den behandlunde akupunktoren erhdller ersittning fran
forsiikringskassan enligt samma regler som giller for annan sjukvirdande
behandling.

I motion 1984/85:2461 av Kenth Skdrvik (fp) hemstills att riksdagen
beslutar att som sin mening ge rcgeringen till kdnna vad som i motionen



SoU 1984/85:15 3

anférts angdende utformningen av de allméitnna ridd socialstyrelsen skall

utfirda om kompetenskrav for arbetsterapeuter.

I motion 1984/85:2815 av Ulf Adclsohn m. fl. (m) hemstiills. savitt hiir dri
fraga (vrkande 16). att riksdagen hos r‘cgcringcn begir forslag till sadana
indringar av berorda lagar och bestimmelser att enskilda virdhem kan
utnyttjas i stérre omfattning i enlighet med vad i motionen anférts.

Utskottet

I samband med behandlingen av regeringens framstillning om anslag till
socialstyrelsen for niista budgetér behandlar utskottet motionsyrkanden om
differentierade vardavgifter. medicinteknisk sikerhet. preskription av di-
sciplinpafoljd, legitimation for Doctors of Chiropractic. akupunktur, kom-
petenskrav fér arbetsterapeuter. enskilda virdhem. smirtlindring vid for-
lossning samt behandlingen av sjukdomen bulimia. s. k. hetsétande.

Differentierade vdrdavgifter

Mojligheten for sjukvardshuvudminnen att tillimpa differentierade vard-
avgifter vid sjukhusvird for pensionirer inférdes genom ett beslut av
riksdagen under riksmétet 1981782 (prop. 1981/82:22, SoU 1981/82:12, rskr
1981/82:57). Riksdagen forutsatte dirvid att tillimpningen av de nyva
reglerna skulle fdljas upp och i lampligt sammanhang redovisas for riksda-
gen. T januari 1983 tillsattes en arbetsgrupp inom sociuldcpartemcxitet med
uppgift att folja upp tillimpningen av differentierade vardavgifter vid
sjukhusvard. Gruppen har éverlimnat delrapporten Tillimpningen av
differenticrade vardavgifter (Ds S 1983:13} och slutrapporten Pensioniirer-
nas vardavgifter vid sjukhusvard (Ds S 1984:10). I slutrapporten har
arbetsgruppen belyst tva grundalternativ for avgifter vid sjukhusvard for
pensiondrer, dels ett system med fasta avgifter, dels ett svstem med
differenticrade vardavgifter enligt modifierade regler. Slutrapporten har
remissbehandlats.

Systemet med differentierade vardavgifter tas upp i tvi motioner. [ motion
1984/85:369 av Lars Werner m. fl. (vpk) foreslas att riksdagen beslutar att hos
regeringen hemstilla om forslag som innebir att de differentierade vardav-
gifterna avskaffas och att regeringen vid éverliggningar med Landstingsfor-
bundet verkar foér att hogkostnadsskydd infors vid behov av ldngvarig sluten
vard for dem som tidigare omfattats av differentierade véardavgifter. 1
motionen framhalls att vid utformningen av ett nytt avgiftssystem, som enligt
vpk:s mening bor grundas pé en lig och fast avgift. man bor éverviga att
infora ett hogkostnadsskydd dven inom den slutna varden for att reduccra
vardkostnaderna for den enskilde vid langvarigt behov av sluten vérd.
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I motion 1984/85:2191 av Bengt Westerberg m. fl. (fp) hemstillls att
riksdagen uttalar att landsting och kommuner bor tilliimpa enhetliga avgifter
i sjukvird och hemvard (yrkande 2). Motionarerna patalar att den utvirde-
ring som har gjorts av systemet med differentierade vardavgifter visar att
systemet inte fungerar bra. Folkpartiet anser darfor att systemet mcd
inkomstrelaterade avgifter bor avvecklas. Riksdagen bor enligt motioniirer-
na uttala att sjukvardshuvudminnen bor tillimpa cnhetliga avgifter i
sjukvdrden. 1 motionen anfors vidare att man i mdjligaste méan bér forhindra
att skillnaderna i olika avgiftssystem blir avgérande for vilken virdform som
viljs. Behovet av vard och vardens innehdall méste vara avgorande. Det ar
darfor angelaget att landsting och kommuner anvinder sig av likartade
system av enhetliga avgifter i sjukvird och hemvird.

Foredragande statsradet konstaterar i budgetpropositionen (bil. 7. s. 69—
70} att remissopinionen betriffande utviirderingen av systemet med differen-
tierade vardavgifter visar en klart negativ instilining till att bevara det
nuvarande systemet. De remissinstanser som stdder tanken pa cu differen-
tiering vill ha modifieringar av systemet. Med hdnsyn hértill har statsradet
kommit till slutsatsen att det nuvarande systemet med differentierade
vardavgifter bor avskaffas i och med 1985 &rs utgng. Ett nivtt och enhetligt
avgiftssystem bor enligt statsradet utarbetas i kontakt med Landstingsfor-
bundet och utformas sa att man tar sirskild hiinsyn till utsatta grupper, t. ex.
handikappade och minniskor med liga pensioner. For huvudparten av
patienterna riknar statsridet med att avgiften kommer att utga med ett
enhetligt belopp. Avgiftssystemet bor vidare utformas s att sjukvéardshu-
vudmiinnens ckonomi inte férsimras. Foredragande statsridet avser att efter
ndrmare Overviganden aterkomima med forslag till regeringen om en
proposition i dessa fragor till riksdagen under ar 1985.

Riksdagen kommer siledes att under innevarande ar foreliggas en
proposition med forslag till ett nytt avgiftssystem for sjukhusvard for
pensionirer. T avvaktan harpa finns enligt utskottets mening inte skal for
riksdagen att nu goéra nigra uttalanden om losningen pa dessa problem.
Utskottet avstyrker saledes motion 1984/85:369 (vpk) och motion 1984/
85:2191 (fp) yrkande 2.

Medicinteknisk sikerhet

Socialutskottet bebandlade under hosten 1984 ett antal motioner om
medicinteknisk sdkerhet. I sitt betiinkande SoU 1984/85:3 uttalade utskottet
bl. a. att dct fanns bebov av en dvergripande dversyn av de medicintekniska
sikerhetsfragorna sedda i ett langsiktigt perspektiv. Med hidunsyn till att
frigan om en sirskild utredning pa det medicintekniska omridet redan
Gverviagdes inom regeringskansliet, ansdg emecllertid utskottet det inte
erforderligt med nagot riksdagens initiativ i denna fraga (s. 30-31).

1 motion 1984/85:430 av Gunnel Jondng (c) ifragasitts om nagon sadan
utredning dverviigts inom regeringskanslict eftersom den — nar motionen
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viicktes i januari 1985 — annu inte hade tillsatts. Motioniren hemstilller att
riksdagen hos regeringen begir en utredning om den medicintekniska
sikerheten.

Utskottet har erfarit att regeringen inom kort kommer att tillsitta den
cfterfrigade utredningen. Vad som anférs i motionen pikallar darfor inte
nigon riksdagens atgird. Utskottet avstyrker motion 1984/85:430 (c).

Preskription av disciplinpdfoljd

Fragor om disciplinansvar for arbetstagare som tillhdr hiiso- och sjuk-
vardspersonalen regleras i lagen (1980:11) om tillsyn Over hilso- och
sjukvirdspersonalen m. fl. (tillsynslagen) och prévas av hilso- och sjukvar-
dens ansvarsnimnd. Enligt nu gillande regler far disciplinpafoljd inte
alaggas ndgon som inte inom tvd ar efter den péstidda forscelsen erhdllit
underrittelse om att disciplinpdfoljd ifrigasitts (14 och 29 88§ tillsynslagen).

I motion 1984/85:507 av Gullan Lindblad (m) och Allan Akerlind (m)
hemstélls att riksdagen beslutar om sidan dndring av 14 § lagen om tillsyn
Over hilso- och sjukvardspersonalen m. fl. att det ar till fyllest om anmilan.
inkommit till hilso- och sjukvardens ansvarsnidmnd inom tvd ar efter
forseclsen. Motionérerna framhaller att nuvarande ordning i flera fall har
visat sig otillfredsstdllande vid nimndens praktiska arbete med drendena.
Minniskor kan bringas den uppfattningen att det riicker med att anmélan -
inkommit till niimnden. Enligt motionidrernas mening borde det riicka med
att drendet inkommit till nimnden inom tva ar efter ifrigasatt forseelse.

Riksdagen avslog under 1981/82 érs riksméte ett motionstorslag av
innebord att redan ingivandet av en anmiilan till hélso- och sjukvardens
ansvarsnamnd skulle avbryta preskription av disciplinpafoljd. Forslaget hade -
dessforinnan enhilligt avstyrkts av justitieutskottet med hénvisning till att
forslaget inte tillgodosag grundliggande rittssikerhetskrav pa att den mot
vilken atgird ifragasitts maste fi veta om forsummelsen preskriberas eller
inte (JuU 1981/82:4 5. 7). ]

Socialutskottet har redan tidigare torklarat sig dela denna uppfattning och
uttalat att preskriptionsavbrott saledes inte bor fa ske pd annat séitt n genom
att den enskilde i viss ordning far del av vad som anférts emot honom (SoU
1983/84:2 5. 6). Utskottet har alltjamt samma principiella installning och kan
saledes inte bitrida motiondrernas forslag. Utskottet avstyrker darfor
motion 1984/85:507 (m).

Legitimation for Doctors of Chiropractic

Socialutskottet har vid flera tillfallen tidigare behandlat motionsforslag om
legitimation av personer som i utlandet erhdliit utbildning till Doctors of
Chiropractic, senast i betinkandet SoU 1983/84:32. Utskottet avstyrkte
dirvid den dé aktuella motionen med hinvisning till att en férs6ksverksam-

1* Riksdagen 1984/85. 12 saml. Nr 15
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het med kiropraktorer inom den offentliga sjukvirden var forestaende. 1
avvaktan pa resultatet av denna torsoksverksamhet forklarade sig utskottet
inte vara berett att foresla att legitimation infordes for Doctors of Chiroprac-
tic. FOrsoksverksamheten skulle inledas under maj mdanad 1984 med en
pilotstudie om tre ménader vid Huddinge sjukhus. Direfter skulle cn
huvudstudie inledas vid fyra andra sjukhus och diir paga under sex manader
(s. 89).

I motion 1984/85:862 av Mona Saint Cyr (m) och Gullun Lindblud (m)
framhalls att ndigon forséksverksamhet dnnu inte har kommit i gang och att
det darfor finns anledning att kriiva att nagot nu sker pa kiropraktoromradet
med omedelbar verkan. Motionirerna hemstitler att riksdagen hos regering-
en anhaller att legitimering av Doctors of Chiropractic omgéende foranleder
konkreta atgiirder for att fullfolja intentionerna i tidigare riksdagsbeslut.

Medicinalansvarskommittén féreslog i betdnkandet Kiropraktorer m. fl,
(Ds S 1979:2) att en forsoksverksamhet skulle startas med icke-legitimerade
utdvare av manuell behandling vid nagra sjukhuskliniker i nara kontakt med
dirtill avdelade ldkare. I fors:a hand borde kiropraktorer med utbildning
som Doctors of Chiropractic komma i friga. Efter remissbehandling av
betinkandet uppdrog regeringen ar 1980 at socialstyrelsen att i samrad med
Landstingsforbundet utarbeta 2n projektplan fér en forsoksverksamhet med
kiropraktorer inom offentlig sjukvard. Sedan socialstyrelsen ar 1981 over-
lamnat en siddan projektplan uppdrog regeringen &r 1982 at styrelsen att
genomfdra en sadan forsdksverksamhet. En sarskild projektgrupp bildades
for dndamadlet. De langt framskridna planerna med en pilotstudie vid
Huddinge sjukhus 1984 kunde emellertid inte genomféras. Anledningen
hiirtill var, efter vad utskottet under hand fitt upplyst, att det visade sig inte
finnas tillrackligt manga patienter som var lampade for studien. Projektgrup-
pen underséker nu mdjligheterna att fa i géng studien vid nagot annat
sjukhus. Frirfor kravs bl. a. att det ar fraga om en ortopedisk klinik som kan
stilla cn vetenskapligt skolad lakare till férfogande och att forséksverksam-
heten inte inkraktar pa den ordinarie vérden. .

Frigan om en férsOksverksamhet med kiropraktorer inom offentlig
sjukvérd har linge varit aktue:l. Det ér beklagligt att det pa grund av flera
samverkande faktorer dnnu inte varit mojligt att komma i ging med ett
konkret projekt. Utskottet forutsitter emellertid att socialstyrelsen nu
intensifierar arbetet i denna fraga sa att en forsoksverksamhet snarast kan
komma till stind.

Den nyligen tillsatta utredningen om alternativ medicin m. m., alternativ-
medicinkommitién (S 1984:04). har vidare fitt i uppdrag att se over bl. a.
kiropraktorernas verksamhet. Utredningen skall enligt direktiven bl. a. ta
del av utviirderingen av den planerade forsoksverksamheten med kiroprak-
torer och iven dverviga behorighetsfragan for kiropraktorer (dir. 1984:46).
Att cn forsoksverksamhet snabbt kommer i gang ar angeliget diven av detta
skal.
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Med hanvisning till vad som anforts ovan anser utskottet inte att motion
1984/85:862 (m) pakallar nagon atgiird frén riksdagens sida. Motionen

avstyrks sdledes.

Akupunkwr

I motion 1984/85:2453 av Kjell Johansson (fp) hemstills att riksdagen
matte uttala att utbildning av akupunktdrer bor genomforas i enlighet med
motionen (vrkande I), att riksdagen beslutar att nu utbildade akupunktorer,
efter behorighetsprov, bor fa legitimation for dylik behandling (vrkande 2)
samt att riksdagen beslutar att puticnf som remitterats fran fikare till sadan
behandling och den behandlande akupunktéren erhéller ersiittning fran
forsikringskassan enligt samma regler som gilier for annan sjukvirdande
behandling (vrkande 3). .

Samtliga i motionen aktualiserade frigor omtattas av utredningsuppdraget
till den tidigare nimnda alternativmedicinkommittén (dir. 1984:46). Resul-
tatet av Kommitténs arbete bor avvaktas. Utskottet avstyrker diirfor motion
1984/85:2453 (tp). '

Kompetenskrav for arbersterapeuter

Under forra riksmétet behandlade utskottet en motion med férslag om
behérighetsforeskrifter for arbetsterapeuter. Utskottet avstyrkte motionen
med hinvisning till att det inom regeringskansliet pagick en Oversvn av
forordningen (1982:771) om behdrighet till vissa tjdnster inom den lands-
tingskommunala hilso- och sjukvarden och om tillsittning av sadana
tjanster. Enligt vad utskottet di hade inhidmtat skulle fragan om behov av
behorighetsforeskrifter for arbetsterapeuter komma att behandlas vid den
oversynen och utskottet forutsatte att de synpunkter som anférdes i
motionen dvervigdes i det sammanhanget (SoU 1983/84:32 5. 13). Oversy-
nen resulterade sedermera i att regeringen genom en dndring i nimnda
forordning (6§ andra stycket) foreskrev att socialstyrelsen skall meddela
allmiinna rad om kompetenskrav for arbetsterapeuter (liksom for sjukhusfy-
siker, sjukhusingenjorer. sjukskoterskor och ambulanspersonal). Andring-
en tridde i kraft den 1 juli 1984,

[ motion 1984/85:2461 av Kemth Skérvik (fp) hemstills att riksdagen
beslutar att som sin mening ge regeringen till kiinna vad som i motionen
anforts angdende utformningen av de allminna rad socialstyrelsen skall
utfirda om kompetenskrav for arbetsterapeuter. -Motionéren framhéller att
det dr angeliget att de allminna rdd som nu skall utarbetas si lingt som
majligt kommer att siikerstélla patienternas sakerhet i varden och en i dvrigt
god kvalitet pa arbetsterapcuterna. Utbildning i forhallande till befattning
har i det sammanhanget stor betydelse. menar motioniren.

Frin socialstyrelsen har upplysts att arbetet med de allminna raden for
arbetsterapeuter kommer att pabdrjas under viren 1985, De allminna riden
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kommer att utformas efter samrad med bl. a. utbildningsmyndigheter och
Landstingstérbundet.

Jiskottet utgdr fran att de allminna raden kommer att tillgodose
grundliggande krav pasiikerhetivarden och tillfredsstilllande kompetens for
arbetsterapeuterna. Utskottet anser diirfor motion 1984/85:2461 (fp) tillgo-
dosedd. varfor den avstyrks.

Enskilda virdhem

Stadgan (1970:88) om enskilda vardhem m. m. (indrad senast 1982:768)
innchaller bestimmelser om tillsyn och kontroll ver enskilda sjukhem och
vissa andra enskilda vardinrittningar. Da stadgan intdérdes 1970 var det
tramst langtidssjukvard och aldringsvird som avsdgs med regleringen.
Stadgan innehéller dven bestimmelser om att patienter som inte lampligen
kan vardas vid ett vardhem eller som vasentligen férsvarar varden av andra
skall kunna forflyttas dirifrdn. Socialstyrelsen har senast 1978 utfardat
anvisningar till stadgan (SOSFS 1978:80). I nu gillande anvisningar angcs
bl. a. att svart dldersdementa personer inte bdr vardas pi enskilt vardhem.
Enligt anvisningarna bor i regel inte heller langvarigt kroppssjuka med stort
virdbehov eller hoggradigt rorzlsehindrade personer vardas pa sddant hem.

[ motion 1984185:2446 av Bo Arvidson (m) och Rune Rydén (m) hemstills
att riksdagen som sin mening ger regeringen till kiinna vad i motionen anforts
angiende en Oversyn av stadgan for enskilda vardhem. Det kan enligt
motioniirerna ses biide som en rittvisefraga och som en friga om valfrihet 1
virden att enskilda vardhem far ta emot samma paticntgrupper som vardhem
inom landstinget, om de uppfyller samma krav som man stiller pi landsting-
ets vardhem for motsvarande patientkategorier. Enligt motiondrernas
uppfattning finns det dirfor skél att se dver stadgan och didrmed anvisningar-
na rorande vilka patienter som far virdas pa cnskilt vardhem.

[ motion 1984/85:2815 av Ulf Adelsohn m. fl. (m) hemstills att riksdagen
hos regeringen begér forslag till sidana iindringar av berdrda lagar och
bestimmelser att enskilda virdhem kan utnyttjas i storre omfattning i
enlighet med vad i motionen anforts (yrkande 16). Motionérerna framhaller
bl. a. att ett utvidgat samarbet2 mellan myndigheter och enskilda virdhem
bor efterstrivas. Regeringen bor enligt motionarerna lagga fram forslag som
innebir att lagstiftning och bestimmelser gér det mojligt att i storre
utstriickning utnyttja enskilda vardhem inom skilda vardomriden. Som
exelﬁpcl niimns missbruksvard, dldringsvird och psykiatrisk vard. [ motio-
nen anfors vidare att for aindamalet léinﬁpade enskilda vardhem ocksd bor
kunna anvindas i samband med tvangsomhidndertaganden inom psykiatrin
och inom socialtjinsten. S

Utskottet har tidigare under riksm()tét behandlat ett motionsyrkande av
samma innchill som motion 1984/85:2446. Utskottet avstyrkte den da
aktuella motionen med hénvisning till att socialstyrelsen holl pa med en

i
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Oversyn av anvisningarna till stadgan om enskilda virdhem m. m. Utskottet
utgick fran att socialstyrelsen. om oversynen gav anledning till det. dven
skulle aktualisera fragan om eventuella dndringar i stadgan. Utskottet ansag
det dirfor intc motiverat att da géra en sirskild 6versyn av stadgan i enlighct
med motionens forslag (SoU 1984/85:2 s. 7-8).

Fran socialstyrelsen har upplysts att arbetet med 6versynen av anvisningar-
na till stadgan ir inne i ett slutskede. Remissyttranden har inhdmtats fran
bl. a. de enskilda vardhemmens organisationer och Landstingsforbundet.
Arbetet beriknas bli klart under varen 1985.

Socialstyrelsens dversyn av anvisningarna till stadgan slutférs inom kort.
Som utskottet tidigare anfort bor det ankomma pa styrelsen att i samband
hirmed hos regeringen aktualisera éndringar i stadgan om sidana ter sig
motiverade. Riksdagen har dirfor inte anledning att nu begira nigon allmén
dversyn av stadgan.

Motion 1984/85:2815 yrkande 16 aktualiserar emellertid ocksa allménna
fragor om anvindning av enskilda vardhem for nya dndamal, framst
tvangsomhiindertaganden inom psykiatri och socialtjinst. Utskottet vill med
anledning hirav erinra om riksdagens stallningstagande i samband med
antagandet av lagen (1981:1243) om vird av missbrukare i vissa fall (LVM)
att enskilda vardinstitutioner inte bor anfortros sddana tvangsbefogenheter
(se SoU 1981/82:22 s.24ff.). Den praktiska virden kan genomforas vid
enskilda vardinstitutioner som ett led i LVM-véarden, men de kan inte besluta
om frihetsberdvande atgirder. Utskottet vill vidare i denna del hiinvisa till
socialberedningens dnnu inte avslutade utvirdering av bl.a. LVM och till
den kommande behandlingen av de forslag som kan férvintas med anledning
av beredningens arbete.

Med hinvisning till vad som salunda anforts avstyrker utskottet séivil
motion 1984/85:2446 (m) som motion 1984/85:2815 (m) yrkande 16.

Smiirtlindring vid forlossning

Riksdagen uttalade &r 1971 pa forslag av socialutskottet bl. a. att smiirt-
lindring vid forlossning &r ett rimligt krav som varje kvinna som sa onskar
skall fa uppfyllt (SoU 1971:40). I betinkandet diskuterades relativt ingiende
de problem som lade hinder i vagen for att man skulle na det uppstillda malet
och de atgirder som fran samhillets sida borde vidtas harvidlag.

Fr.o.m. ar 1974 har s4 gott som arligen vackts motioner rorande
forlossningsvarden vilka i huvudsak tagit sikte pa fragan hur 1971 ars
uttalande skall férverkligas.

Mot bakgrund av bl. a. uttalanden av utskottet under 1976/77 rs riksméte
(SoU 1976/77:6) uppdrog regeringen &r 1977 at socialstyrelsen att kontinuer-
ligt inhdmta, sammanstélla och redovisa uppgifter om utvecklingen och
planerna inom de olika sjukvardsomradena i friga om resurser for smartlind-
ring vid forlossning, att f6lja forskningen inom omrédet och fortlopande
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informera sjukvirdshuvudméinnen om fn_vu ron och hur de kan férverkligas i
det praktiska sjukvardsarbetet samt ult; jamvil 1 dvrigt beakta vad utskottet
anfort 1 betinkande SoU 1976/77:6. -

Under 1980/8F ars riksméote (SoU 1980/81:11) understrék  utskottet
betydelsen av att sociulstyrelsen noggrant toljer och stimulerar utvecklingen
pa omradet och framhdll vikten av att sjukvirdshuvudminnen informeras
om utvecklingen pi olika hall i landet. Riksdagen beslutade ge regeringen till
kiinna vad utskottet anfort. Regeringen éverlimnade genom beslut den 12
mars 1981 riksdagsskrivelsen i irendet till socialstyrelsen for att beaktas vid
fullgdrandet av det dr 1977 limnade uppdraget.

Imotion 1984:85:1004 av Inga Lantz m. fl. (vpk) toreslas att riksdagen hos
regeringen hemstiller om lagfirslag, innebiirande att riksdugens beslut fran
1971 férverkligas, sd att alla kvinnor som vill ha en effektiv smirtlindring vid
forlossning ocksi skall garantcras det. Motioniirerna pitalar bl. a. att under
1983 endast ca 28 % av de fodande kvinnorna fick effektiv smirtlindring -
paracervikalblockad eller epiduralanestesi — under den fas av forlossningen
di det ir mest angeliget med smirtlindring, ndmligen undev-det ofta
langvariga viirkarbetet. Den vanligast forekommande smiirtlindringsmeto-
den. pudendusblockad. anvinds endast under:sjdlva utdrivningsskedet,
tramhaller motionirerna.

De metoder for smértlindring som siirskilt varit aktuella i diskussionen om
smirtlindring vid forlossning ir pudendusblockad (beddvning av en nerv i
bickenbotten). paracervikalblockad (bedévning av omradet kring livmoder-
halsen) samt cpiduralanestesi (ryggbedévning). Anvindningen av dessa
smiirtlindringsmetoder jimte s. k. infiltrationsanestesi, som anviinds da
vilvnadsbristningar uppkommit i saumband med framfodandet av barnet,
framgar av nedanstiende tabell. Redovisningen ir grundad pa uppgifter i
socialstvrelsens medicinska todelseregister och visar i procenttal -andelen
kvinnor, hos vitka ndmnda metoder kommit till anviindning. av totalantalet
forlosta kvinnor under nedan angivna ar.

Metoder 1973 1975 1977 1980 1981 1983

Pudendusbhlockad 34 48 58. 62 62.2 57.1
Puracervikalblockad 4 5.5 8.3 8.7 1.6
Epiduralanestesi 1 2 5 10,2 12 16.0
Infiltrationsanestesi 12 416 15.5 16 18,1

Utskottet vill siirskilt fista uppmiirksamhe.ten pa den 6kande-anvindning--
en av de av motionirerna nimnda metoderna paracervikalblockad och
cpiduralanestesi. I sammanhanget bdr erinras om att komplikationer. i
samband med forlossningar, liksom personliga dnskemal m. m.. kan ha viss
betydelse {or hur ofta olika smértlindringsmetoder kommer till anvindning.

Mot bakgrund av den kontinuerliga utbyggnaden av verksamheten med
smirtlindring vid forlossning har utskottet tidigare avstyrkt-liknande mo-- .
tionskrav (vpk) om lagstiftning pa omradet (senast i betinkande. SoU
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1983/84:21 5. 37). Utskottet, som vill understryka angeligenheten av att
sjukvirdshuvudmiinnen dven fortsittningsvis prioriterar denna verksamhet,
anser inte heller nu att riksdagen har anledning att dverviga lagstiftningsdt- -
girder. Utskottet avstyrker siledes motion 1984/85:1004 (vpk).

Behandlingen av sjukdomen bulimia (s. k. hetsditande)

1 motion 1984i85:1758 uv Karin Andersson (¢) framhills att sjukdomen
bulimia. s. k. hetsiitande, bland flickor behdver uppmirksammas. Sjukdo-
men yttrar sig pd motsatt siitt som den mer kinda sjukdomen anorexia
nervosa, tvangsmiissig sviillt. Enligt motioniren behover storre behandlings-
resurser sittas in mot sjukdomen bulimia. Motioniiren anser att problemet
med sjukdomen i forsta hand ar en friga for landstingen men att det ocksd
behdver uppmirksammas av socialstyrelsen. 1 motionen hemstills att
riksdagen som sin mening ger till kiinna vad i motionen anforts om
matmissbrukare. de s. k. hetsdtarna.

Fran socialstyrelsen har upplysts att sjukdomen bulimia ir uppmérksam-
mad sedan flera ar tillbaka. Tillstdndet kriver behandling liknande den vid
anorexia nervosa. Ofta behovs langvarig psykoterapi.

Som anfors i motionen ankommer det pé sjukvirdshuvudminnen att
tilthandahalla den.vird som behdvs for patienter med sjukdomen bulimia,
liksom for patienter med andra sjukdomar. Utskottet, som utgar frin att
socialstyrelsen foljer utvecklingen inom ramen for den allmiinna tillsynen
Over hiilso- och sjukvarden, anser det inte pakallat med négot riksdagens
initiativ i frigan. Motion 1984/83:1758 (é) avstyrks siledes.

Medelsunvisningen

Utskottet har inte ndgot att erinra mot den féreslagna medelsanvisningen
under anslaget E | Socialstyrelsen.

Utskottets hemstillan

Utskottet hemstéller -
1. betrisffande differenticrade varduvgifrer
att riksdagen avslar motion 1984/85:369 och motion 1984/85:2191
yrkande 2,
. betriffande medicinteknisk sikerhet _
att riksdagen avslar motion 1984/85:430.
3. betriffande preskription av disciplinpafolid
att riksdagen avslir motion 1984/85:507,
4. betriftande legitimation for Doctors of Chiropractic
att riksdagen avslar motion 1984/85:862,

28}



SoU 1984/85:15 12

5. betraffande wkupunktur
att riksdagen avsldr motion 1984/85:2453.
6. betraffande kompetenskrav for arbetsterapeuter
att riksdagen avslar motion 1984/85:2461,
7. betriffande enskilda vdardhem
att riksdagen avsliar motion 1984/85:2446 och motion 1984/85:2815
vrkande 16,
8. betriiffande smadartlindring vid forlossning
att riksdagen avslar motion 1984/85:1004,

9. betriffande behandiingen av sjukdomen bulimia

]

att riksdagen avslar motion 1984/85:1758,
10.

betriffande medelsanvisningen
att riksdagen till-Socialstyrelsen for budgetiret 1985/86 anvisar ett
forslagsanslag av 133 977 000 kr.

2. E2. Statlig kontroll av likemedel m. m. Regeringen har under punkt [£2
(s. 76-78) foreslagit riksdagen att till Statlig kontroll av likemedel m. m. for
budgetaret 1985/86 anvisa ett forslagsanslag av 1 000 kr.

Motioner

I motion 1984/85:300 av Kerstin Anér (fp) hemstills

L. att riksdagen beslutar att som sin mening ge regeringen till kiinna att
ocksd sidana naturmedel resp. naturmedel for injektion som endast tillhan-
dahalls patienter efter ldkares ordination skall undantas fran lakemedelsfor-
ordningens bestimmelser om vad som dr att anse som likemedel.

2. att riksdagen beslutar att som sin mening ge regeringen till kiinna att
under en 6vergangstid, i enlighet med vad jag i motionen anfort, de likare
som godkints av LAOM skall ha ritt att utan anmilan eller avgift till -
socialstyrelsen anvinda naturmedel resp. naturmedel for injektion vid
behandlingen av patienter samt att dessa medel skall pa samma villkor kunna
tillhandahallas pd Vidarkliniken,

3. attriksdagen beslutar att som sin mening ge regeringen till kiinna att den
av regeringen tillsatta kommittén om alternativ medicin bor £ tillaggsdirek-
tiv att lamna sadana forslag som mojliggdr for likare och patienter att fritt
anvinda naturmedel resp. naturmedel for injckﬁon. '

4. att riksdagen beslutar att riksdagen som sin mening ger regeringen till
Kanna att den bor foranstalta om sddana indringar 1 socialstvrelsens
forordningar med stéd av lagen (1981:50) om vissa medel avsedda for
injektion art dessa bringas i biittre dverensstimmelse med lagens anda.

I motion 1984/85:1000 av Margé Ingvardsson m. fl. (vpk) hemstills
1. att riksdagen hos regeringen hemstiller om lagforslag som innebir att
resultaten av den kliniska provningen av likemedel skall vara offentliga.
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2. att riksdagen hos regeringen hemstiller om lagforslag som innebir att
likemedlens forsaljningsdata skall vara offentliga.

3. att riksdagen hos regeringen hemstiller om lagforslag som innebiir att
lakemedlens fantasinamn ersétts med generiska namn.

I motion 1984/85:1009 av Borje Stensson (fp) och Lars Ernestam (fp)
hemstills att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad som i
denna motion och handlingsprogram siigs om utbildning och information |
medicineringsfragor for dldre.

I motion 1984/85:1285 av Pér Granstedt m. fl. (c, m} f6reslas att riksdagen
beslutar att hos regeringen hemstilla om &tgirder sa att antroposofiska och
andra naturmedel kan tillhandahéllas pa apotek mot recept fran likare utan
krav pd avgift till socialstyrelsen.

Utskottet

I samband med behandlingen av regeringens framstillning om anslag till
statlig kontroll av likemedel m. m. f6r nésta budgetér behandlar utskottet
motionsyrkanden rérande naturmedel, klinisk proévning av ldkemedel samt
lakemedel till dldre.

Narturmedel

I motion 1984/85:300 av Kerstin Anér (fp) yrkas att riksdagen skall uttala
sig for att ocksd sddana naturmedel resp. naturmedel for injektion som
endast tillhandahélls patienter efter likares ordination skall undantas fran
likemedelsforordningens bestimmelser om vad som &r att anse som
lakemedel (yrkande 1), att under en dvergingstid de ldkare som godkints av
LAOM (se nedan) skall ha rétt att utan anmélan eller avgift till socialstyrel-
sen anvinda naturmedel resp. naturmedel f6r injektion vid behandlingen av
patienter, samt att dessa medel skall pd samma villkor kunna tillhandahallas
pa Vidarkliniken (se nedan) (yrkande 2), att alternativmedicinkommittén
bor fa tilliggsdirektiv att lamna forslag som mojliggor for lakare och
patienter att fritt anvinda naturmedel resp. naturmedel for injektion
(yrkande '3) och att regeringen bor féranstalta om siadana adndringar i
socialstyrelsens torordningar med stod av lagen (1981:50) om vissa medel
avsedda for injektion att dessa bringas i battre verensstaimmelse med lagens
anda (yrkande 4). LAOM ir forkortning for Lakarforeningen for antroposo-
fiskt orienterad medicin. Vidarkliniken ér ett antroposofiskt sjukhus som ar
under byggnad i Jirna.

1 motion 1984/185:1285 av Pir Granstedt m. fl. (c, m) foreslas att riksdagen

* beslutar att hos regeringen hemstilla om atgérder sa att antroposofiska och
andra naturmede! kan tillhandahallas pa apotek mot recept fran likare utan
krav pa avgift till socialstyrelsen.



SoU 1984/85: 15 ' 14

[ bida dessa motioner piatalas bl. a. att nu gillande regler for anmilnings- -
avgift och arlig avgift for aaturmedel (inkl. naturmedel avsedda for
injektion) medfor si stora kostnader for den anmilningsskyldige, att
avgifterna i praktiken hindrar anviindandet av naturmedel i den utstriickning
som statsmakterna tidigare avsett-och som vore dnskvirt. I motion 1984/
85:1285 anfors att det finns anledning att férmoda att den nyligen tillsatta
alternativmedicinkommitténs arbete kommer att leda till att de nu aktuella
problemen for bl. a. antroposotfiska medel undanrgjs. Enligt motionédrerna
finns det emellertid ett stort behov av provisoriska dtgirder, eftersom det
kommer att ta tid innan. niagra beslut kan forviintas med anledning av
kommitténs arbete.

Som frzuﬁgftr redan av motionerna omfattas fragor om behandling med
naturmedel och liknande av alternativmedicinkommitténs utredningsupp-
drag (dir. 1984:46). Enligt utskottets mening bor riksdagen inte foregripu
kommitténs arbete genom att redan nu ta stilining i sak till de forslag som
framfors i motionerna. Det bér i det hiir sammanhanget siirskilt néimnas att
kommittén skall gora en utvirdering av lagen (1981:50) med bestimmelser
om vissa medel avsedda fér injektion och redovisa forslag till framtida
reglering i detta dmne redan till den 1 oktober 1985,

Mcd hinvisning till det anférda avstyrks motionerna 1984/85:300 (fp) och
1984/85:1285 (c). '

Klinisk privning av likemedel

1 motion 1984/85:1000 av Margé Ingvardsson m. fl. (vpk) hemstills att
riksdagen hos regeringen hemstiller om lugforslag som innebir dels att
resultaten av den kliniska prévningen av lakemedel skall vara offentliga
(vrkande 1), dels att likemedlens forsdljningsdata skall vara otfentliga

C(vrkande 2). dels att lakemedlens fantasinamn ersétts med generiska namn
(vrkande 3). ) '

Hosten 1983 tillsatte regeringen en kommitté for att se over likemedels-
lagstiftningen m.m., JY83 drs ldkemedelsutredning (S 1983:04). Enligt
direktiven (dir. 1983:59) ingdr i utredningsuppdraget bl. a: att dverviga i
vilken omfattning sckretess bor gilla vid provning och registrering av
likemedel samt att Overviga oiika former av s. k. generisk torskrivning av
likemedel. Utskottet har inharatat att utredningen avser att under inneva-
rande ar presentera ett betinkande som bl. a. behandlar de fragor som hér ir
aktuella. Resultatet av utredningens arbete bor avvaktas, Utskottet avstyr-
ker diarfor motion 1984/85:1000 (vpk).

Lékemedel 1ill ildre

I tnotion 1984/85:1009 av Birje Stensson (fp) och Lars Ernestam (fp)
hemstills att riksdagen som sin mening ger regeringen till kiinna vad som i
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motionen anfdrs om utbildning -och information i medicineringsfrigor for
aldre. For att minska édldre patienters medicineringsproblem bor. enligt
motionitrerna. dtgiirder vidtas som svfar till att 1) férenkla medicineringen.
2) forstirka patientens motivation och férmaga att pa egen hand skéta
medicineringen, 3) stétta patienter som inte kan skdta medicineringen pa
cgen hand med praktisk hjilp, 4) oka informationsgivarnas férmaga och
mdjligheter att ge ritt information pa ett [6r dldre anpassat siitt.

Likemedelsinformationsradet (IR} ir ett organ bestiende av ledamdéter
utsedda av regeringen, socialstvrelsen. konsumentverket, Landstings{forbun-
det, Apoteksbolaget. Lakemedelsindustritoreningen och Representantfére-
ningen {or utlindska farmacevtiska industrier. Malet t6r LIR:s verksamhet
ar att 0ka likemedelskunskapen-i samhillet och dirigenom skapa forutsitt-
ningar for en biittre anvindning av likemedel. I oktober 1984 publicerade
LIR ett handlingsprogram med étgiirder for att underliitta och férbiittra
dldres medicinering, kailat Aldre och tikemedel. De fyra punkter som tas
upp i forevarande motion gir tillbaka pa detta handlingsprogrum. Program-
met har distribuerats i ca 15 000rex., bl. a. till flertalet vardgivare inom hiilso-
och sjukvirden och inom socialtjinsten. I sammanhanget kun ocksd niimnas
att socialstyrelsen inom kort utger allminna rdd om [ikemedelshanteringen
inom sociala hemtjiinsten och servicehus med helinackordering.

Fragan om hur likemedelsinformationen kan forbittras ingar vidare i
uppdraget for 1983 ars liikemedelsutredning. Kommittén skall dven utviirde-
ra Likemedelsinformationsridets verksamhet. )

Flera initiativ har siledes redan tagits i den riktning som begirs i motionen.
Négot riksdagens uttalande kan dirfor inte anses pdkallat. Utskottet
avstyrker motion 1984/85:1009 (fp).

Medelsunvisningen

Utskottet har inte nigot att erinra mot den av regeringen foreslagna
medelsanvisningen under anslaget. E 2. Statlig kontroll av fikemedel m. m.

Utskotters hemstillan

Utskottet hemstiller
1. betriffande naturmedel .
att riksdagen avslar motion 1984/83:300 och motion 1984/85:1285.
2. betriiffande klinisk provaing av likemedel
att riksdagen avslar motion 1984/83:1000,
3. betriffande lakemedel #ill dldre
Latt riksdagen avslar motion 1984/83:1009.
4. betriftande medelsanvisningen
att riksdagen ll Statliy koniroll av likemedel m. m. f6r budgetaret -
1985/86 anvisar ett forslagsanslag av 1 000 kr.
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3. E 3E 5. Statens rittskemiska laboratorium m.fl. anslag. Utskottet
tillstyrker regeringens forslag under punkterna E 3-E 5 och hemstiller
attriksdagen for budgztaret 1985/86 anvisar
L.till Statens ritiskemiska laboratorium ctt  forslagsanslag av
19 910 000 kr.,
2. till Statens ritslakarstationer ett forslagsanslag av 20 300 000 kr.,
Actill Riéttspsykiatriske stationer och kliniker ett forslagsanslag av
79 550 000 kr.

4. E 6. Statens miljomedicinska laboratorium. Regeringen har under punkt
E 6 (s. 84-85) foreslagit riksdagen att till Statens miljémedicinska laborato-
rium for budgetaret 1985/86 anvisa ett férslagsanslag av 19 468 000 kr.

Motion

I motion 1984/85:2257 av La-s Werner m. fl. (vpk) hemstills, savitt hiir ar i
fraga (yrkande 7), att riksdagen beslutar att hos regeringen hemstalla om
forslag som innebar att medel ansléds for utvidgad bostadshygienisk forskning
och att denna forskningsinriktning erhaller ett flertal tjanster vid statens
miljomedicinska laboratorium (SML).

Utskottet

Inom SML utférs den bostadshygieniska forskningen huvudsakligen inom
den allmé@nhygicniska enheten som bl. a. bar en scktion for bostadshygien.
For denna scktion beriiknas under anslaget till SML medel for tre tjanster. P4
grund av vissa dvergdngsanordningar i samband med inréittandet av SML har
emcllertid endast medel for tva tjanster kunnat disponeras for bostadshy-
gienisk verksamhet. Den tredje tjinsten disponcras av enheten for epidemio-
logi. Bland de forskningsomraden som SML prioriterar under 1980-talet
ingar miljoeffekter pa luftvigarna, effekter pa sinnesorganen och nervsyste-
met samt halsoskydd i byggnader.

1 motion 1984/85:2257 (vpk} uppmirksammas de hygieniska oldgenheter
pa grund av olimpliga ventilationsanordningar och olampliga material i
byggnader och inredning, som aktualiserats under 1980-talet och som brukar
sammantattas i uttrycket “sjukz byggnader™. Motiondrerna framhéller bl. a.
att de medicinska utredningsresurserna visat sig vara synnerligen magra nar
“sjuka byggnader™ skall utredas, bl. a. pa grund av att det endast finns ett
fatal tjénster for bostadshygien vid SML, som dr den centrala forskningsin-
stansen.

Ett motionsyrkande (vpk) av samma innehall behandlades av utskottet i
samband med anslaget till SML rér innevarande budgetar. Utskottet anforde
da (SoU 1983/84:15 s. 3) att det delade motionirernas uppfattning om vikten
av fortsatt forskning om problemet “sjuka byggnader™. Inte minst angelédgeti



SoU 1984/85:15 17

detta sammanhang var enligt utskottet att de medel under anslaget till SML
som beriiknas for sektionen for bostadshygien verkligen kan anvindas for
SML:s verksamhet inom detta omride. Med de prioriteringar SML gjort av
hithorande forskning ansdg utskottet emellertid inte ndgon riksdagens dtgiird
vara pikallad.

Ingenting har framkommit som motiverar en lindrad bedomning vad giller
dispositionen av SML:s nuvarande resurser. Utskottet kan inte heller
fororda att ytterligare medel anslas for indamalet. Motion 1984/85:2257
(vpk) yrkande 7 avstyrks dérfor. :

Utskottet har inte ndgot att erinra mot den av regeringen forcslagna
medelsanvisningen under anslaget E 6. Statens miljémedicinska laborato-
rium.

Utskottets hemstillan

Utskottet hemstiller
attriksdagen med bifall till regeringens forslag och med avslag pa
motion 1984/85:2257 yrkande 7 till Statens miljémedicinska labora-
torium for budgetaret 1985/86 anvisar ctt forslagsanstag av

19 468 000 kr.

5. E 7-E 10. Statens giftinformationscentral m. fl. anslag. Utskottet tillstyr-
ker regeringens forslag under punkterna E 7-E 10 och hemstéller
attriksdagen for budgetaret 1985/86 anvisar
1. till Sratens giftinformationscentral ett forslagsanslag av 5 053 000
kr..
2.till Hilso- och sjukvérdens ansvarsnimnd ett forslagsanslag av
4 021 000 kr.,
3.till WHO-enheren for rapportering av ldikemedelsbiverkningar ett
forslagsanslag av 1 437 000 kr.,
4. till Srarens instinut for psykosocial miliomedicin ett forslagsanslag av
2 664 000 kr.

Stockholm den 12 mars 1985

Pa socialutskottets vignar
INGEMAR ELIASSON

Ndrvarande: Ingemar Eliasson (fp). Evert Svensson (s). Rune Gustavsson
(c). 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). Goran Ericsson (m), Rosa Osth (c), Aina Westin (s) och
Yvonne Sandberg-Fries (s).
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Reservationer

Vid 1. E 1. Socialstyrelsen

Differenticrade vardavgifier (mon. 1§ hemstdllan)
1. av Ingemar Eliasson (fp) som anser

dels att det avsnitt i utskottets betdnkande pa s. 4 som bérjar med
“Riksdagen kommer™ och slutar med “yrkande 27 bort ha f6ljande lydelse:

Den utvirdering som har skctt av systemet med differentierade vardavgif-
ter visar att systemet inte fungerar bra. Det bor darfor avvecklas och ersittas
av ettsvstem med enhetliga avgifter inom sjukvarden. Utskottet anser vidare
att man i mojligaste man bor fdrhindra att skillnader i olika avgiftssystem blir
avgbrande for valet av vardform, sjukvérd eller hemviérd. Det ar dirfor
angeldget att landsting och kommuner anviinder sig av likartade system av
enhetliga avgifter inom sjukvd:d och hemvird. Detta bér ges regeringen till
' /85:2191 (fp) i hér aktucll

kinna i enlighet med vad som anférs 1 motion 98
del (yrkande 2). '

dels att utskottets hemstillan under mom. 1 bort ha féljande lvdelse:
L. betritffande differenticrade virdavgifter
att riksdagen med anledning av motion 1984/85:2191 yrkande 2 och
motion 1984/85:369 som sin mening ger regeringen till kiinna vad
utskottet anfort, .

2. av Inga Lantz (vpk) som anser

dels att det avsnitt i utskottets betidnkande pé s. 4 som bdrjar med
“"Riksdagen kommer™ och slutar med “yrkande 27 bort ha f('ilj.ande lydelse:

Som en direkt foljd av den massiva kritiken mot systemet med differen-
tierade vz‘lrdavgifter har rcgcrlingcn nu uttalat att systemet skall avskaffas.
Regeringen mdste snarast framlagga forslag harom. Harvid bor, i éverens-
stiimmelse med vad som foreslas i motion 1984/85:369 (vpk), Overvigas att
vid utformningen av ett nytt avgiftssystem — grundat pa en 1g och fast avgift -
intdra ett hogkostnadsskydd dven inom den slutna varden f6r att reducera
vardkostnaderna for den enskilde vid langvarigt behov av sluten vard. Detta
bor ges regeringen till kidnna.

dels att utskottets hemstillan under mom. | bort ha foljande lydelse:
L. betraffande differentierade vardavgifier
att riksdagen med anledning av motion 1984/85:369 och motion
1984/85:2191 yrkande 2 som sin mening ger regeringen till kdnna
vad utskottet anfort,
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Enskilda vardhem (mom. 7°i hemstillan)

3.

av Blenda Littmarck., Ann-Cathrine Haglund, Ingvar Eriksson och Goran

Ericsson (alla m) som anser

dels att det avsnitt i utskottets betinkande pd s. 9 som bérjar med
“Socialstyrelsens dversyn™ och slutar med “yrkande 167 bort ha foljande
lydelse: '

Enskilda vardhem har sedan lang tid varit ett viktigt och vilfungerande
komplement till [andstingens vardhem. Enligt utskottets mening saknas skiil
att sirbehandla de-enskilda virdhemmen, di det giller méjligheten att ta
emot vissa patientgrupper, om de cnskilda vardhemmen uppfyiler samma
krav som man stiller pa landstingens virdhem for motsvarande patientkate-
gorier. . '

De enskilda virdhemmen utgdér 6ver huvud taget en for samhiillet
viirdefull resurs som bor tas till vara ocksd i ett vidare sammanhang. Ett
utvidgat samarbete mellan myndigheter och enskilda vardhem hor efterstri-
vas si att sadana hem kan utnyttjas tér exempelvis missbruksvard. aldrings-
vird och psykiatrisk vard. Stadgan om enskilda virdhem bor ses over i
enlighet med det anfdrda, liksom de andra lagbestimmelser som ir av
betydelse for hemmens verksamhet.

Detta bor med anledning av motionerna 1984/85:2446 (m) och 1984/
85:2815 (m) yrkande 16 ges regeringen till kinna.

dels att utskottets hemstiillan under mom. 7 bort ha féljande lydelse:
7. betraffande enskilda vardhem
att riksdagen med anledning av motion 1984/85:2446 och motion
1984/85:2815 yrkande 16 som sin mening ger regeringen till kiinna
vad utskottet anfort, '

Smdrdindring vid forlo»mnq (mom. 8 i hemstallan)
4. av Inga Lantz (vpk) som anser

dels att det avsnitt i utskottets betdnkande som bérjar pa s. 10 med
“Utskottet vill™" och slutar pds. 11 med "motion 1984/85:1004 (vpk)™ bort ha
foljande lydelse:

[ en tabell pa s. 10 i betankandet redovisas utvecklingen i fraga om
anvandningen av olika metoder fér smirtlindring vid torlossning. Att mirka
ar att pudendusblockad och infiltrationsanestesi dr smértlindringsmetoder
som kommer till anviindning forst i slutskedet av forlossningen. Méjligheter-
na for kvinnorna att fi en effektiv smértlindring pz‘i tidigare stadicr av
forlossningen ar fortfarande mycket sma.

Nu méste kraftfulla atgirder ~ lagstiftning — vidtas for att riksdagens
uttalande dr 1971 snarast skall férverkligas.

I dverensstimmelse med vad som begérs i motion 1984/85:1004 (vpk) bor
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riksdagen som sin mening ge regeringen till kiinna att forslag till lagstiftning
bor foreliaggas riksdagen innebidrande att alla kvinnor som vill ha en effektiv
smirtlindring vid forlossning skall garanteras sadan.-

dels att utskottets hemstillan under mom. 8 bort ha féljande lydelse:
8. betriffande smadrtlindring vid forlossning
att riksdagen med anledning av motion 1984/85:1004 som sin
mening ger regeringen till kinna vad utskottet anfort,

Vid 6. E 6. Statens miljomedicinska laboratorium
5. av Inga Lantz (vpk) som anser

dels att det avsnitt i utskottets betdnkande pa s. 17 som bérjar med
"Ingenting har™ och slutar med “miljémedicinska laboratorium™ bort ha
féljande lydelse: '

Utskottet delar motionirernas uppfattning om vikten av utvidgad bostads-
hygicnisk forskning. Det &r darfor angeliget att de medel under anslaget till
SML som beriiknas for sektionzn f6r bostadshygien verkligen kan anvindas
for SML:s verksamhet inom detta omrade. SML bor emellertid — i
dvercnsstammelse med vad som foreslas i motion 1984/85:2257 (vpk) i hir
aktuell del (yrkande 7) — erhélla ytterligare resurser for bostadshygienisk
forskning. Utéver den medelsanvisning av 19 468 000 kr. under anslaget till
SML, som regeringen foreslagit for néasta budgetér, bor till kostnader for
16ner for personal m. m. for bostadshygienisk forskning anvisas ett belopp av
800 000 kr. Detta belopp bor féras upp under en sirskild delpost i staten f6r
SML for nasta budgetar.

Utskottet foresldr siledes att sammanlagt 20 268 000 kr. anvisas till SML.

dels att utskottets hemstillan bort ha foljande lydelse:
att riksdagen med anladning av regeringens forslag och motion
1984/85:2257 yrkande 7 till Statens miljémedicinska laboratorium
for budgetaret 1985/86 anvisar ett férslagsanslag av 20 268 000 kr.

Sarskilda yttranden
Vid 1. E 1. Socialstyrelsen
1. betraffande differentierade vardavgifter

Blenda Littmarck., Ann-Cathrine Haglund, Ingvar Eriksson och Géran
Ericsson (alla m) anfor:

Moderata samlingspartiet har flera ganger begart skyndsamt forslag till
avskaffande av de differentierade vardavgifterna pa ett sitt som skulle ge i
stort sett oférandrade intidkter for landstingen.

Systemet med differentierade vardavgifter har visat sig inte fungera pd ett '
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godtagbart sitt i vissa hiinscenden. Det ar exempelvis otillfredsstillande att
pensionéirer kan drabbas av ibland betydande virdavgifter, sedan de blivit
utférsikrade fran den allmidnna forsikringen cfter periodvisa. kortare
sjukhusvistelser som tillsammans Sverstigit 365 dagar. I motion 1982/83: 1291
(m) forordades ett system som innebir att den allménna forsikringen betalar
all offentlig sjukhusvérd dven for utforsiakrade pensionirer, varvid avdrag
gors pd pensionen enligt samma regler som galler tor avdrag pd sjukpenning-
en for paticnter som inte ir pensionarer. Den fasta virdavgiften skuile kunna
sinkas efter individuell provning.

Nu aviseras en proposition som syftar till att de differentierade avgifterna
skall upphora vid utgangen av 1985. I avvaktan pa propositionen avstar vi nu
frin detaljerade forslag om hur avvecklingen skall ske.

2. betriffande forsoksverksamhet med kiropraktorer

Blenda Littmarck., Ann-Cathrine Hagiund, Ingvar Eriksson och Géran
Ericsson (alla m) anfor:

Redan 1980 uppdrog regeringen at socialstyrelsen att i samriad med
Landstingsforbundet utarbeta en projektplan for en f6rséksverksamhet med
kiropraktorer inom den offentliga sjukvarden. Sedan en projektplan éver-
lamnats till regeringen uppdrog regeringen ar 1982 at socialstyrelsen att
genomfora forsoksverksamheten. Medel for verksamheten anvisades.

Fran socialstyrelsen uppgavs {6r ca ett ir sedan att forsoksverksamheten
skulle inledas under maj manad 1984. Likvil har ndgon forsoksverksamhet
inte kommit i ging, vilket maste betecknas som minst sagt anmarkningsvirt.
Det miste forutsittas att socialstyrelsen nu tar krafttag for att fullgdra
forsoksverksamheten i enlighet med statsmakternas beslut.

Vid 2. E 2. Statlig kontroll av likemedel m. m.
3. betriffande klinisk prévning av likemedel m. m.

Inga Lantz (vpk) anfor:

De kliniska likemedelsprovningar som gors pd vara sjukhus i samarbete
med likemedelsforetagen ar hemliga. Allméanhet och liakare far dirfér inte
veta pd vilka grunder ett ldkemedel har godkiints for anvindning i Sverige.

I motion 1984/85:1000 (vpk) anfors att ett avskaffande av hemligstimpeln
pd de kliniska prdvningarna skulle medf6éra positiva verkningar i flera
hinscenden. Likarna skulle da inte vara beroende av likemedelsindustrins
konsulenter for att fa information om likemedel. En vetenskaplig debatt om
metodfrigor skulle kunna initieras. nagot som hittills omojliggjorts av den
hemliga dokumentationen. Vidare skulle patienterna kunna fa okade
kunskaper om likemedel. .

Motionirerna anser ocksa att det dr angeliget att likemedelsindustrins
forsiljningsdata blir offentliga. Publicering av uppgifter om vilka preparat
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som ér de mest anvinda i samband med missbruk och dodliga dverdoseringar
skulle ge livsfarliga preparat negativ publicitet och ddirmed minska konsum-
tionen. En ytterligare dtgard for att begrinsa den kommersiella informatio-
nen om lakemedel och samtidizt be'gr'iinsa kostnaderna ar cnligt motionen att
fantasinamnen pa likemedel slopas och att léiker'nedel forskrivs och siljs
under det kemiska namnet (det generiska). Nu anvinds generiska namn i
utbildningen men varumérkesnamn i lakemedelsinformationen. Om enbart
det generiska namnet anvinds kan det leda till mer dndamalsenliga
forskrivningar och diarmed terapeutiska vinster.

Nir 1983 ars likemedelsutredning har slutfort sitt arbete dr det ytterst
angeldget att regeringen lagger fram forslag for riksdagen i de frgor som
tagits upp i motion 1984/85:1000 (vpk).
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