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Samverkan mellan kommuner och
landsting inom vard- och
omsorgsomradet

Sammanfattning

I betdnkandet behandlas proposition 2002/03:20 Samverkan mellan kommu-
ner och landsting inom vard- och omsorgsomradet samt 15 motionsyrkanden
som vackts med anledning av propositionen. Vidare behandlas 5 motionsyr-
kanden fran den allmanna motionstiden 2002.

Utskottet staller sig bakom regeringens forslag till lag om gemensam
namnd inom vérd- och omsorgsomradet. Lagférslaget innebar att kommuner
och landsting ges mojlighet att samverka i en gemensam namnd for att ge-
mensamt fullgéra uppgifter inom vard- och omsorgsomradet. Utskottet till-
styrker vidare regeringens forslag till andring i lagen (1990:1404) om kom-
munernas betalningsansvar for viss hélso- och sjukvard som bl.a. innebér att
uttrycket “medicinskt fardigbehandlad” ersatts med “utskrivningsklar” samt
att kommunen blir betalningsansvarig forst nar patienten &r utskrivningsklar
och en vardplan ar upprattad.

Utskottet anser att det ar angelaget att den pagdende forsoksverksamheten
med kommunal primarvard kan avslutas pa ett tillfredsstéllande satt och att
vard- och omsorgsverksamheten ges rimliga majligheter att utformas efter de
nya forutsattningar som forslaget till lag om gemensam namnd inom vérd-
och omsorgsomradet innebar. For att mojliggora detta foreslar saledes utskot-
tet med delvis bifall till en motion att lagen (1991:1136) om forsoksverksam-
het med kommunal primarvard forlangs att galla t.o.m. utgangen av 2004.

Utskottet tillstyrker i huvudsak dvriga lagforslag och avstyrker 6vriga mot-
ioner. Lagarna foreslas trada i kraft den 1 juli 2003.

| betdnkandet finns 14 reservationer.
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Utskottets forslag till riksdagsbeslut

1. Forslaget till lag om gemensam namnd inom vard- och
omsorgsomradet
Riksdagen antar forslaget till lag om gemensam namnd inom vard- och
omsorgsomradet. Riksdagen avslar darmed motionerna 2002/03:S014 yr-
kande 1 och 2002/03:Sf290 yrkande 8.
Reservation 1 (m)
Reservation 2 (fp)

2. Formerna for proportionella val av ledaméter i gemensamma
namnder m.m.
Riksdagen avslar motion 2002/03:S016 yrkande 1.
Reservation 3 (fp)

3. Tillaggsdirektiv till offentlighets- och sekretesskommittén
Riksdagen avslar motion 2002/03:S015 yrkande 2.
Reservation 4 (m, fp, kd, c)

4. Ansvarsfordelningen mellan kommuner och landsting
Riksdagen avslar motion 2002/03:S017 yrkande 2.
Reservation 5 (c)

5. Lagen (1991:1136) om forsoksverksamhet med kommunal
priméarvard, m.m.
Riksdagen antar det av utskottet i bilaga 3 framlagda forslaget till lag om
fortsatt giltighet av lagen (1991:1136) om forsoksverksamhet med kom-
munal primarvéard. Riksdagen bifaller darmed delvis motion 2002/03:
S013 och avslar motion 2002/03:S017 yrkande 3.
Reservation 6 (m, fp, c)

6. Stod till den enskilde genom vardkedjan
Riksdagen avslar motion 2002/03:S014 yrkande 2.
Reservation 7 (m)

7. Forslaget till lag om andring i lagen (1990:1404) om
kommunernas betalningsansvar for viss halso- och sjukvard
Riksdagen antar forslaget till lag om &ndring i lagen (1990:1404) om
kommunernas betalningsansvar for viss halso- och sjukvard. Riksdagen
avslar darmed motion 2002/03:50460 yrkande 8.

Reservation 8 (kd)
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10.

11.

12.

13.

Erséattning enligt lagen (1990:1404) om kommunernas
betalningsansvar for viss halso- och sjukvard
Riksdagen avslar motionerna 2002/03:S016 yrkande 5, 2002/03:S0316
yrkande 2 och 2002/03:S0358 yrkande 9.

Reservation 9 (fp)

Sarskilt lakaransvar
Riksdagen avslar motion 2002/03:S015 yrkande 1.
Reservation 10 (kd)

Lakarmedverkan i den kommunala hélso- och sjukvarden
Riksdagen avslar motionerna 2002/03:So014 yrkande 3, 2002/03:S017
yrkandena 1 och 4 samt 2002/03:S0509 yrkande 15.
Reservation 11 (m)
Reservation 12 (kd)
Reservation 13 (c)

Avgransningar
Riksdagen avslar motion 2002/03:S016 yrkandena 2-4.
Reservation 14 (fp)

26 § forslaget till lag om dndring i hélso- och sjukvardslagen
(1982:763)

Riksdagen antar 26 § forslaget till lag om &ndring i halso- och sjukvards-
lagen (1982:763) med den &ndringen att "2 §” infors i andra stycket efter
ordet "enligt” samt att "2 §” infors i tredje stycket mellan orden “enligt”
och "lagen”.

Lagforslagen i dvrigt

Riksdagen antar regeringens forslag till

a) lag om andring i halso- och sjukvardslagen (1982:763),

b) lag om andring i tandvardslagen (1985:125),

¢) lag om &ndring i kommunallagen (1991:900),

d) lag om &ndring i lagen (1993:387) om stdd och service till vissa funk-
tionshindrade,

e) lag om &ndring i lagen (1998:1656) om patientndmndsverksamhet
m.m.,

) lag om andring i socialtjanstlagen (2001:453)

i den man lagforslagen inte omfattas av vad utskottet foreslagit ovan.
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Féljande ledaméter har deltagit i beslutet: Ingrid Burman (v), Kristina
Zakrisson (s), Margareta Israelsson (s), Conny Ohman (s), Catherine Persson
(s), Carl-Axel Johansson (m), Marina Pettersson (s), Gabriel Romanus (fp),
Kenneth Johansson (c), Christer Engelhardt (s), Anne Marie Brodén (m),
Elina Linna (v), Kerstin-Maria Stalin (mp), Martin Nilsson (s), Magdalena
Andersson (m), Ulrik Lindgren (kd) och Marita Aronson (fp).
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Redogorelse for drendet

Propositionens huvudsakliga innehall

Behovet av samverkan mellan kommuner och landsting har blivit allt tydli-
gare. Ur den enskildes perspektiv &r det viktigt att metoder for samordnad
planering utvecklas samt att en god kvalitet sdkerstalls. Verksamheter har
ocksa utvecklats med utgangspunkt fran brukarnas samlade behov.

Med propositionen vill regeringen stddja och stimulera en fortsatt kvali-
tetsutveckling av samverkan pa vard- och omsorgsomradet. Inriktningen ar att
utéka landstingens och kommunernas befogenheter att utforma arbetet utifran
de lokala forutsattningarna. Kommuner och landsting skall darfér genom en
ny lag ges mojlighet att samverka i en gemensam namnd for att gemensamt
fullgéra uppgifter inom vard- och omsorgsomradet.

Regeringen avser vidare att skapa incitament for gemensam vérdplanering
genom &ndringar i lagen (1990:1404) om kommunernas betalningsansvar for
viss halso- och sjukvard. Uttrycket “medicinskt fardigbehandlad” ersatts med
“utskrivningsklar” och kommunen blir betalningsansvarig forst nér patienten
ar utskrivningsklar samt nar en vardplan &r upprattad. Den gemensamma
vardplaneringen skall bygga pé delaktighet och samtycke frén den enskilde
och klargdra det samlade behovet av insatser samt vilken enhet som &r ansva-
rig for respektive insats. Regeringen anser ocksa att den offentligt finansi-
erade varden och omsorgen i mdjligaste man skall utformas med stod av
entydiga och enhetliga regler och foreslar darfor andringar i reglerna for
betalningsansvar for patienter inom sluten psykiatrisk vard.

Lagandringarna foreslas trada i kraft den 1 juli 2003.



Utskottets dvervaganden

Gemensamma namnder inom vard- och
omsorgsomradet

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor anta forslaget till lag om gemensam ndmnd inom
vard- och omsorgsomradet. Utskottet framhaller att en battre
samordning forbattrar kvaliteten och servicen till de enskilda
samtidigt som samhallets resurser anvands effektivare. Utskottet
anser att det dr angelaget att den pagaende forsoksverksamheten
med kommunal primérvard kan avslutas pa ett tillfredsstallande sétt
och att vard- och omsorgsverksamheten ges rimliga mojligheter att
utformas efter de nya forutsattningar som forslaget till lag om
gemensam namnd inom vard- och omsorgsomradet innebéar. For att
mojliggora detta foreslar saledes utskottet att lagen (1991:1136) om
forsoksverksamhet med kommunal primarvard forlangs att galla
t.o.m. utgdngen av 2004. Riksdagen bor vidare avsld motions-
yrkanden om bl.a. formerna for proportionella val av ledaméter i
gemensamma namnder inom vard- och omsorgsomradet, tillaggs-
direktiv till Offentlighets- och sekretesskommittén samt om 6ver-
syn av ansvarsfordelningen mellan kommuner och landsting.
Jamfor reservationerna 1 (m), 2 (fp), 3 (fp), 4 (m, fp, kd, ¢), 5 (c), 6
(m, fp, ).

Propositionen

Regeringen foreslar att en ny lag om gemensam namnd inom vard- och om-
sorgsomradet beslutas enligt vilken ett landsting och en eller flera kommuner
som ingdr i landstinget gemensamt far fullgora uppgifter inom vard- och
omsorgsomradet genom samverkan i en gemensam namnd.

Regeringen anfor att ansvaret for halso- och sjukvardsinsatser ar enligt
halso- och sjukvardslagen (1982:763), HSL, delat mellan landstingen och
kommunerna. Landstingen samt landstingsfria kommuner, dvs. numera endast
Gotlands kommun, skall erbjuda hélso- och sjukvard till dem som ar bosatta
inom deras omraden. Kommunerna har genom &del- och psykiatrireformerna
under 1990-talet fatt ett tydligt ansvar for halso- och sjukvarden fér dem som
bor i sérskilda boendeformer. Kommunerna ansvarar &ven for hélso- och
sjukvard for dem som vistas i dagverksamhet. Landstingen ansvarar for hem-
sjukvarden. Kommunerna har dock befogenhet att erbjuda hemsjukvard efter
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Overenskommelse med landstinget. Kommunerna och landstingen har ett
gemensamt ansvar for habilitering, rehabilitering och hjalpmedel. En skilje-
linje mellan huvudméannens ansvarsomraden ar att kommunernas ansvar och
befogenheter inte omfattar lakarvard.

Savitt géller fragor om sekretess anfor regeringen att i sddan verksamhet
dar det ligger i den enskildes intresse att medverka i varden och dar man kan
forvanta sig att den enskilde lamnar samtycke till att information I&dmnas,
utgor sekretessbestaimmelserna inte ndgot hinder mot samverkan. 1 manga fall
kan ocksa uppgifter som inte bedémts omfattas av sekretess lamnas mellan
olika vardinrattningar, t.ex. mellan landstingets primérvard och den kommu-
nala halso- och sjukvarden, om det sker i rent vardsyfte. | vissa fall kan dock
problem uppstd, t.ex. da samtycke kravs och den enskilde pa grund av sitt
hélsotillstand inte kan ta stallning i sekretessfragan. Att i sddana fall latta pa
sekretessen for att den enskilde skall f4 nodvandig vard, behandling eller
annat stod maste dock vagas mot den enskildes krav pa integritetsskydd. Vid
en sédan avvégning ar regeringen, med hansyn till den enskildes integritet,
inte beredd att fristdende fran andra forslag pé sekretessomradet foresla en
reglering som innebar lattnader i sekretessen. Sekretessfragorna &r inte speci-
fika for den foreslagna gemensamma namnden pa vard- och omsorgsomradet.
Regeringen avser darfor att avvakta Offentlighets- och sekretesskommitténs
(dir. 1998:32) oversyn av sekretesslagen och méjligheterna att 1damna sekre-
tessbelagda uppgifter mellan och inom myndigheterna for vidare stallningsta-
ganden.

Utgangspunkten for regeringens forslag om utékade méjligheter till sam-
verkan i gemensam ndmnd &r att de principer for ansvarsfordelning mellan
kommuner och landsting som lagts fast genom reformerna under 1990-talet
skall fortsétta att galla. Med stéd av lagen (1991:1136) om forsoksverksamhet
med kommunal primarvard (forsokslagen) har vissa kommuner pé& forsok
dvertagit huvudmannaskapet for primarvarden. Forsokens syfte var att ge
underlag for ett stallningstagande om att ansvaret for primarvarden skulle
Overforas till kommunerna. Forsokslagens giltighetstid har forléangts vid flera
tillfallen och galler nu fram till utgangen av ar 2003.

Regeringen konstaterar att det numera endast aterstar ett omrade, Katrine-
holms kommun, dar primarvarden drivs av kommunen enligt forsokslagen.
Katrineholms kommun och Landstinget S6rmland har forklarat att de ar dver-
ens om att fortsatta driva primarvérden lokalt, lampligen i form av en gemen-
sam namnd. Mot denna bakgrund anser regeringen att férsokslagen inte bor
forlangas ytterligare.

Av 3 § forslaget till lag om gemensam namnd inom vard- och omsorgsom-
radet framgar vidare att for en gemensam namnd galler, utéver lagforslagets 1
och 2 8§, bestdmmelserna i kommunallagen (1991:900) om gemensam
namnd. Regeringen anfor i forfattningskommentaren (s. 41) att det t.ex. géller
6 kap. 9 8 tredje stycket kommunallagen om representationen i en gemensam
nédmnd.
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Motioner

I motion Sol4 av Cristina Husmark Pehrsson m.fl. (m) begérs ett tillkdnnagi-
vande om vad i motionen anférs om vérd och omsorg med individen i cent-
rum (yrkande 1). Motionarerna anfor att de anser det riktigt att huvudménnen
ges mojlighet att fatta beslut om gemensamma ndmnder inom ramen for det
kommunala sjalvstyret. Motionarerna uttrycker dock oro for att gemensamma
namnder kan innebdra en 6kad 6verbyggnad med fler politiker, vilket enligt
motionarerna inte kommer att l6sa de stora brister som finns inom varden och
omsorgen. Det ar inte mer politisk styrning som behdvs i svensk sjukvard och
omsorg utan i stallet mojligheter och réttigheter, heter det i motionen.

I motion So16 av Kerstin Heinemann m.fl. (fp) begérs ett tillkdnnagivande
om en utredning av formerna for proportionella val av ledaméter i gemen-
samma namnder, kommunalférbund m.m. inom vard- och omsorgsomradet
(yrkande 1). Motiondrerna anfor att gemensamma ndmnder kan medfora
samma nackdelar som kommunalférbund nér det géller tydligheten i det
politiska ansvaret samt representation for de partier som valjarna valt in i
fullméktige. Riksdagen bor ge regeringen till kdnna att en utredning bor géras
av regler i kommunallagen som gor att principen om proportionella val tryg-
gas, dven dar det galler gemensamma namnder och kommunalférbund samt
bolag och stiftelser med flera huvudman.

I motion So15 av Chatrine Palsson m.fl. (kd) begars ett tillkannagivande
om att Offentlighets- och sekretesskommittén (Ju 1999:6) far ett tillaggsdirek-
tiv att sarskilt utreda sekretessbestdmmelser vid samverkan mellan huvud-
man, &ven i de fall alternativa driftsformer forekommer (yrkande 2). Motion-
arerna anfor att kommitténs direktiv inte behandlar sekretessfragorna mellan
privata vardgivare och offentliga huvudman. Den aspekten pa sekretesslagen
behover utredas, sarskilt som antalet privata vardgivare kan forvantas oka
under de narmaste aren.

I motion Sol7 av Kenneth Johansson m.fl. (c) begérs ett tillkdnnagivande
om ansvarsfordelningen mellan kommuner och landsting betraffande hem-
sjukvard, rehabiliteringsinsatser och hjalpmedel (yrkande 2). Enligt motion-
arerna kvarstar fortfarande en oklar ansvarsfordelning mellan kommuner och
landsting i dessa avseenden. Regeringen behdver gdra en dversyn av dessa
omraden och aterkomma med forslag till hur denna ansvarsfordelning bor
goras. Vidare begérs ett tillkdnnagivande om mojligheten till lokala 6verens-
kommelser mellan kommuner och landsting om huvudmannaskapet for pri-
marvarden (yrkande 3). Motionarerna anfor att det dven fortsattningsvis bor
finnas majligheter att traffa sddana dverenskommelser.

I motion So13 av Fredrik Olovsson m.fl. (s) begérs att riksdagen beslutar
att forlanga lagen (1991:1136) om forsoksverksamhet med kommunal pri-
marvard. Motionarerna anfor att regeringen i regeringsforklaringen fran okto-
ber 2002 aviserat en Oversyn av uppgiftsfordelningen mellan kommunal,
regional och statlig niva. Eftersom regeringen planerar att géra en 6versyn
med fokus pa det kommunala halso- och sjukvardsansvaret bor det vara rim-
ligt att det enda kvarvarande primarvardsforsoket i Sverige far fortsatta i
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avvaktan pa slutférandet och resultatet av denna utredning. Lagen om for-
sOksverksamhet bor darfor forlangas.

I motion Sf290 av Lars Leijonborg m.fl. (fp) begérs ett tillkdnnagivande om
psykiatrins och missbrukarvardens betydelse for att undvika onddigt langa
sjukskrivningar (yrkande 8). Motionérerna anfor att samverkan mellan exem-
pelvis stadsdelsnamnder i kommunerna och landstingets sjukvardsomraden
maste forbattras.

Pagaende arbete

Regeringen har i januari 2003 tillkallat en parlamentarisk kommitté med
uppdrag att se dver strukturen och uppgiftsférdelningen inom samhéllsorgani-
sationen (dir. 2003:10). Arbetet skall bedrivas i tva etapper. | den forsta etap-
pen skall kommittén bl.a. identifiera, belysa och dvergripande analysera de
samhallsférandringar som inverkar pa och skulle kunna féranleda férandring-
ar i strukturen och uppgiftsfordelningen i relationen mellan staten, landsting-
en och kommunerna. For den forsta etappen skall kommittén redovisa ett
delbetdnkande senast den 15 december 2003.

Utskottets stallningstagande

Utskottet har tidigare patalat vikten av samverkan mellan olika huvudman
inom vard- och omsorgsomradet (se bl.a. betdnkandena 2000/01:SoU5 Nat-
ionell handlingsplan for utveckling av halso- och sjukvarden samt 2001/02:
SoU13 Halso- och sjukvardsfrdgor m.m.). En béattre samordning forbattrar
kvaliteten och servicen till de enskilda samtidigt som samhallets resurser
anvands effektivare. Utskottet kan inte instamma i de farhdgor som framfors i
motion Sol4 (m) yrkande 1. Enligt utskottets mening innebédr mojligheten att
bilda en gemensam ndmnd tvéartom att samarbetsformerna kan anpassas efter
lokala behov och forutsattningar. Vidare anser utskottet att motion Sf290 (fp)
yrkande 8 till stor del tillgodoses genom lagférslaget. Utskottet tillstyrker
med det anférda forslaget till lag om gemensam namnd inom vard- och om-
sorgsomradet och avstyrker motionsyrkandena.

I motion So16 (fp) behandlas frédgan om formerna for proportionella val av
ledamoter i gemensamma namnder m.m. inom vard- och omsorgsomradet.
Enligt lagforslagets 3 § skall bestdimmelserna i kommunallagen (1991:900)
om gemensam namnd gélla aven for en gemensam namnd pé vard- och om-
sorgsomradet. Detta innebér att 6 kap. 9 § tredje stycket kommunallagen om
representationen i en gemensam namnd avses bli tillamplig. 1 samband med
den sistndmnda bestdmmelsens inférande anforde regeringen att varje form av
interkommunal samverkan kan ge upphov till problem nar det géller represen-
tativiteten, men att denna fraga fick bli foremal for diskussioner i samband
med forhandlingarna om att bilda en gemensam namnd (proposition
1996/97:105 s. 45). Vidare erinrade regeringen om mojligheterna att stélla
frégor, interpellera och inhamta upplysningar for att ge de politiska minorite-
terna insyn och inflytande samt papekade att det dessutom &r mojligt och i
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manga fall énskvart att mer informellt dverlagga med representanter for mi-
noritetspartierna fore sammantraden med den gemensamma namnden. Rege-
ringen namnde aven mojligheten att Iata partier som inte finns representerade
i namnden fa delta vid behandlingen av vissa fragor eller ge dem en mer
generell narvarorétt. Konstitutionsutskottet foreslog att riksdagen skulle anta
regeringens forslag (se bet. 1996/97:KU20). Riksdagen foljde utskottet (rskr.
1996/97:242). Med hanvisning till det anférda anser socialutskottet inte att
riksdagen bor ta ndgot initiativ med anledning av motion So16 (fp) yrkande 1.

Utskottet ar inte berett att stalla sig bakom begdran om tillaggsdirektiv till
Offentlighets- och sekretesskommittén. Motion So15 (kd) yrkande 2 avstyrks.

Ansvaret for hélso- och sjukvardsinsatser ar enligt hlso- och sjukvérdsla-
gen (1982:763) delat mellan landstingen och kommunerna. Utskottet anser
inte att en sadan dversyn som foreslas i motion So17 (c) yrkande 2 erfordras.

Lagen (1991:1136) om forsoksverksamhet med kommunal primarvard
(forsokslagen) upphor att gélla den 1 januari 2004. Genom forslaget om ge-
mensam ndmnd inom vérd- och omsorgsomradet anser utskottet att goda
forutséttningar har skapats for huvudménnen att sjélva valja den form av
politiskt och administrativt ansvar som de anser bdst gagnar samordning och
samverkan. Utskottet anser dock att det ar angeldget att den pdgaende for-
soksverksamheten med kommunal primarvard kan avslutas pa ett tillfredsstal-
lande satt och att vard- och omsorgsverksamheten ges rimliga mojligheter att
utformas efter de nya forutsattningar som forslaget till lag om gemensam
namnd inom vard- och omsorgsomradet innebar. For att majliggora detta
foreslar sdledes utskottet att forsokslagen forlangs att galla t.o.m. utgdngen av
2004. Utskottet bifaller med det anférda delvis motion So13 (s). Motion So17
(c) yrkande 3 avstyrks i den man den inte ar tillgodosedd med det anférda.

Stod till den enskilde genom vardkedijan

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor avsla ett motionsyrkande om en vardkedja som hal-
ler. Utskottet anfor att det inom ramen foér dagens system och lag-
stiftning gar att finna former for ett praktiskt vardkedjetankande
och ett gransoverskridande synsatt dar den enskildes behov satts i
centrum. Jamfor reservation 7 (m)

Propositionen

Regeringen anser att det ar ett viktigt och sjélvklart krav att en samordnad
planering genomfars och dokumenteras och att den enskilde far det personliga
och individuellt utformade stéd som han eller hon behdver. Planen skall ut-
gora ett konkret och strukturerat hjalpmedel for samordning och bidra till att
den enskilde ges okat inflytande dver stodet och den egna tillvaron. Av pla-
nen skall det tydligt framgd vem som &r ansvarig for de olika insatser som
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ingar och vem som ansvarar for samordningen av dessa. Den foretradare som
ges ansvar for samordningen skall utgdra ett stod till den enskilde med fokus
pa att Gverbrygga passagen mellan huvudman, vardnivaer och vardgivare.
Ansvarig foretradare maste ocksa vara latt att komma i kontakt med for saval
den enskilde som dennes anhdriga och narstdende. Det &r vidare viktigt att
betona att den samordnade planeringen skall praglas av lyhérdhet infér den
enskilde och de behov denne uttrycker.

Motioner

I motion Sol4 av Cristina Husmark Pehrsson m.fl. (m) begérs ett tillkdnnagi-
vande om vad i motionen anfors om en vardkedja som héller (yrkande 2).
Motionarerna anfor att kompetensen inom primarvarden maste breddas. Om
patientens valfrihet starks, pengarna foljer patienten och etableringsfrihet
infors, sakras mangfald liksom tillganglighet. Remisstvang bor inte tillatas.
Personalen bor fa ta ett storre ansvar for verksamheten, t.ex. genom alterna-
tiva driftsformer och kooperativ. Harigenom blir det lattare att rekrytera och
behalla vardpersonal.

Utskottets stallningstagande

Utskottet delar regeringens uppfattning att det &r ett viktigt och sjalvklart krav
att en samordnad planering genomférs och dokumenteras och att den enskilde
far det personliga och individuellt utformade stod som han eller hon behdver.
Utskottet anser att det inom ramen for dagens system och lagstiftning gér att
finna former for ett praktiskt vardkedjetankande och ett granséverskridande
synsatt dar den enskildes behov satts i centrum. | motion So14 (m) yrkande 2
behandlas vidare allmanna fragor om halso- och sjukvardens organisation och
finansiering. Utskottet hanvisar till att dessa fragor helt nyligen behandlats i
betdnkande 2002/03:SoU3. Motionsyrkandet avstyrks.

Forandrat kommunalt betalningsansvar

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor anta forslaget till dndring i lagen (1990:1404) om
kommunernas betalningsansvar for viss halso- och sjukvard. Ut-
skottet framhaller att genom de forslag som nu lamnas i proposit-
ionen far huvudmannen ytterligare incitament att utveckla former
for en gemensam och samordnad vardplanering. Riksdagen bor av-
sla motionsyrkanden om bl.a. nivan pa den ersittning som en
kommun skall betala till ett landsting. JAmfor reservationerna 8
(kd), 9 (fp), 10 (kd).
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Propositionen

Uttrycket "medicinskt fardigbehandlad” i lagen (1990:1404) om kommuner-
nas betalningsansvar for viss halso- och sjukvard ersatts med “utskrivnings-
klar”. Kommunens betalningsansvar for utskrivningsklara patienter knyts till
att en gemensam vardplan upprattas. Nar en patient skrivs in i landstingets
slutna halso- och sjukvard skall ett inskrivningsmeddelande skickas till kom-
munen och/eller landstingets 6ppna halso- och sjukvard, om behov av vard
eller omsorg efter utskrivningen beddms foreligga. Den behandlande I&karen
kallar till en vardplanering. Planeringen skall pabdrjas senast dagen efter det
att kallelsen mottagits. Senast dagen fore beréknad utskrivning skall de enhet-
er som svarar for efterféljande vérd eller omsorg fa ett meddelande om ut-
skrivningen. Medverkar inte en kommun vid upprattandet av en vardplan kan
betalningsansvar anda intrada. Kan de insatser som landstinget ansvarar for
enligt vardplanen inte utféras intrader inte nagot betalningsansvar for kom-
munen.

Forutsattningarna for betalningsansvar for sluten psykiatrisk vérd skall i
huvudsak motsvara vad som galler for somatisk akutsjukvard och geriatrisk
vard. Inriktningen ar att den offentligt finansierade varden och omsorgen skall
utformas med stéd av entydiga och enhetliga regler. Férutséttningarna for att
tillhandahalla sarskilda boenden och andra insatser for patienter inom psykia-
trin och inom den somatiska varden &r dock olika. Det kan ocksa vara svarare
att genomfora en realistisk och genomférbar planering for psykiatrins patien-
ter an for patienter i somatisk vard. Tidpunkten for nar betalningsansvaret
skall intrada bor darfor enligt regeringens mening an sé lange vara olika.

Motioner

I motion S0316 av Anna Lillieh66k (m) begérs ett tillkdnnagivande om en
éversyn av statliga regleringar for sjukhem for att fa bort koer till sjukhems-
boenden (yrkande 2). Motiondrerna anfor att det ar ont om sjukhemplatser i
manga delar av landet och att patienter ligger kvar pa sjukhusen langre an
nodvandigt. Den statliga reglering av kommunernas ersattning till sjukhusen
nar sjukhusplatser anvands som sjukhemsplatser bor tas bort sa att sjukhusen
kan fa erséttning for den verkliga kostnaden. D4 skulle det bli 16nsamt att
ordna fler sjukhemsplatser eftersom sjukhusplatserna ar betydligt kostsam-
mare.

I motion So16 av Kerstin Heinemann m.fl. (fp) begérs ett tillkdnnagivande
om dversyn av nivan pa den kommunala ersattningen till sjukvarden (yrkande
5). Motionérerna anfor att kommunernas betalningsansvar gentemot lands-
tingen &r av avgorande betydelse for att inte kommunala dtaganden kortsiktigt
skall skjutas upp. Den erséttning som kommunerna betalar har gjort samver-
kan mellan kommuner och landsting mycket battre an férut. Den kommunala
ersattningen till landstingen bér dock ses dver, och de lokala och regionala
forhallandena bor da tas med i bilden. Mycket talar enligt motionarerna for att
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ersattningen bor hojas, sa att den dnnu battre medverkar till att servicen fun-
gerar som den skall och till att resurserna anvands pa ratt satt. Ett liknande
yrkande framfors i motion So358 av Lars Leijonborg m.fl. (fp) (yrkande 9).

I motion So15 av Chatrine Palsson m.fl. (kd) begars ett tillkdnnagivande
om att det medicinska ansvaret skall ligga kvar hos slutenvardens lakare till
dess att vederbdrande forvissat sig om att mottagandet fungerar (yrkande 1).
Motionaren anfor att detta krav bor foras in i lagen (1990:1404) om kommu-
nernas betalningsansvar for viss halso- och sjukvard eftersom det féorekommer
att patienter skrivs ut utan att ansvarig lakare ar forvissad om att den dppna
halso- och sjukvérden har Gvertagit sin del av ansvaret.

I motion S0460 av Chatrine Palsson m.fl. (kd) begars ett tillkannagivande
om behovet av uttkad samverkan mellan kommuner och landsting kring
véardkedjorna (yrkande 8). Motionaren anfor att det finns anledning att se dver
lagen om betalningsansvar. Det finns en risk for att vardplaneringen bérjar sd
sent som nar kommunen via telefax far meddelande om att en patient ar fardig
att 1amna sjukhuset. En personlig vardplan bér laggas fast redan vid inskriv-
ningen pa sjukhuset.

Utskottets stallningstagande

Lagen (1990:1404) om kommunernas betalningsansvar for viss halso- och
sjukvérd (betalningsansvarslagen) infordes som en del av adelreformen. Be-
talningsansvarslagens syfte var bl.a. att kommunerna skulle fa ett samlat
ekonomiskt ansvar for langvarig vard, oavsett var den bedrevs. | samband
med psykiatrireformen utvidgades kommunernas betalningsansvar till att
aven omfatta medicinskt firdigbehandlade patienter som har vardats sam-
manhangande i mer &n tre manader i sluten psykiatrisk vard. Kommunerna
och landstingen skulle férmas att genom okad samverkan anvénda tillgang-
liga resurser pa ett battre satt och att framja en utveckling av anpassade boen-
deformer for dessa grupper.

Viss kritik har under arens lopp framférts mot betalningsansvarslagen. Kri-
tiken har i allménhet riktats mot samordningen i samband med att personer
skrivs ut fran slutenvarden. Genom de férslag som nu lamnas i propositionen
anser utskottet att huvudmannen far ytterligare incitament att utveckla former
for en gemensam och samordnad vardplanering. Utskottet staller sig darfor
bakom de foreslagna regeldndringarna i betalningsansvarslagen. Motion
S0460 (kd) yrkande 8 avstyrks i den mén den inte anses tillgodosedd.

| ett par motioner behandlas fragan om nivan pa den ersattning som en
kommun skall betala till ett landsting enligt betalningsansvarslagen. Ersatt-
ningens storlek bestdms av regeringen enligt vissa principer i betalningsan-
svarslagen samt forordning (1991:1278) om kommunernas betalningsansvar
for viss halso- och sjukvard. Utskottet ser inget skal att andra p& denna ord-
ning. Motionerna So16 (fp) yrkande 5, S0316 (m) yrkande 2 och S0358 (fp)
yrkande 9 avstyrks.

Utskottet stéller sig inte bakom det som tas upp i motion Sol15 (kd) yr-
kande 1. Motionsyrkandet avstyrks.
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Lakarmedverkan i den kommunala halso- och
sjukvarden

Utskottets forslag i korthet

Utskottet ser positivt pa att regeringen forutskickar att en nationell
utvardering av varden och omsorgen av aldre skall géras. Motions-
yrkanden om tillgang till lakare, kommuners befogenhet att anstalla
lakare och utvardering av adelreformen avstyrks i den man de inte
ar tillgodosedda med det anforda. Jamfor reservationerna 11 (m),
12 (kd), 13 (c).

Propositionen

Regeringen anfor att det i nuldget inte bor inforas en befogenhet for kommu-
nerna att tillhandahalla lakarinsatser inom ramen for den halso- och sjukvard
som de ansvarar for. Den samlade bild som framkommit visar dock pa ett
behov av dkade l&karinsatser for att tillgodose enskilda patienters behov. Det
finns saledes skal att utreda fragan vidare sa att en langsiktig strategi kan
utformas. En nationell utvardering av varden och omsorgen om é&ldre bor
genomforas for att ge en tydligare bild av vad som fungerar vél och vilka
brister som foreligger. Utvarderingen bor ocksd beakta de krav den demo-
grafiska utvecklingen staller pa framtidens vard och omsorg. Med en hogre
andel aldre i befolkningen kommer efterfrdgan pa vard och omsorg att 6ka,
vilket staller krav pa noggranna Gvervaganden utifran ett helhetsperspektiv. |
samband med utvérderingen av véarden och omsorgen om de aldre b6r man
fortsatta att utreda méjligheten for kommuner att anstélla lakare.

Motioner

I motion Sol14 av Cristina Husmark Pehrsson m.fl. (m) begérs ett tillkdnnagi-
vande om att utvardera adelreformen (yrkande 3). Motionérerna anfor att flera
foretradare for den kommunala halso- och sjukvarden beskriver fragan om
ldkarmedverkan som ett allvarligt problem. Vidare anfors att en grundlag-
gande fornyelse av varden och omsorgen bér genomforas och att begréans-
ningar som i dag hindrar &ldre fran att vélja omsorgsgivare och att flytta Gver
kommungranserna maste tas bort.

I motion S0509 av Alf Svensson m.fl. (kd) begars ett tillkdnnagivande om
lakarmedverkan pa varje dldreboende och sjukhem (yrkande 15). Motionarer-
na anfor att battre samverkan mellan kommuner och landsting kan undanréja
en del svagheter inom aldreomsorgen. Det finns ett sérskilt behov av okat
samarbete mellan landsting och kommuner nar det galler lakarinsatser inom
sarskilda boenden. Varje &ldreboende skall ha kontinuerlig lakarmedverkan i
varden, helst en specialist pa alderssjukdomar (geriatriker).

2002/03:So0U12

15



2002/03:So0U12

16

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

I motion Sol7 av Kenneth Johansson m.fl. (c) begérs ett tillkdnnagivande
om uppféljning av tillgdngen pa utbildad lakarpersonal i primarvarden (yr-
kande 1). Motionarerna anfor att utarbetandet av vardplan for utskrivnings-
klara patienter kan forsvaras av brist pa lakarresurser i primarvarden. Det ar
darfor nodvandigt att regeringen foljer utvecklingen och vid behov vidtar
ytterligare atgarder for att sikerstalla tillgdngen pa utbildad lakarpersonal i
primarvarden. Vidare begirs i yrkande 4 ett tillkdnnagivande om kommuners
befogenhet att anstalla lakare. Motionarerna anfor att intresset fran kommu-
nernas sida sannolikt i allmanhet ar svalt, sérskilt med tanke pa att regerings-
forslaget minskar problemen med lakarmedverkan i den kommunala hélso-
och sjukvarden. En flexibilitet i detta avseende skulle dock ha sitt varde saval
med utgéngspunkt fran det lokala sjélvstyret som utifrdn att verksamhetsut-
vecklingen i kommunerna gagnas av en allman flexibilitet.

Utskottets stallningstagande

Utskottet uttalade i samband med behandlingen av den nationella handlings-
planen for utveckling av halso- och sjukvarden (se bet. 2000/01:SoUS5, s. 27)
att en central fraga inom varden och omsorgen av aldre och funktionshindrade
i sarskilda boendeformer och i hemsjukvarden &r lakarens roll samt att perso-
ner i sarskilda boenden och inom hemsjukvarden sjalvfallet skall vara tillfor-
sakrade lakarinsatser pd motsvarande satt som den som sjalv kan uppsoka
varden. Utskottet vidhéller denna uppfattning och konstaterar att enligt det
avtal om utvecklingsinsatser som sléts i samband med handlingsplanen skall
landstingen svara for att de som bor i sarskilt boende eller far hemsjukvard
utan dréjsmal skall kunna erbjudas medicinsk beddémning eller hembesok av
lakare. Enligt utskottet bor det pagdende utvecklingsarbetet stodjas utifran
nuvarande inriktning. Utskottet vill ocksa framhélla att med forslagen om
gemensamma namnder pd vard- och omsorgsomradet samt om gemensam
vardplanering enligt betalningsansvarslagen skapas ocksa forutsattningar for
en tatare och battre kontakt mellan l&kare, patienter och personal bl.a. i de
sarskilda boendena.

Utskottet delar regeringens uppfattning att det finns ett behov av 6kade 1a-
karinsatser for att tillgodose enskilda patienters behov och att det finns skal
att utreda fragan vidare sa att en langsiktig strategi kan utformas. Utskottet ser
darfor positivt pa att regeringen forutskickar att en nationell utvardering av
varden och omsorgen av aldre skall goras. Det ar som regeringen anfort lamp-
ligt att frdgan om kommuner skall ha mojlighet att anstalla lakare behandlas i
samband med denna utvérdering.

Motionerna Sol4 (m) yrkande 3, Sol7 (c) yrkandena 1 och 4 och S0509
(kd) yrkande 15 far anses delvis tillgodosedda med det anférda och avstyrks.
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Avgransningar

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor avsla motionsyrkanden om finansiell samverkan pa
rehabiliteringsomradet. Utskottet hanvisar till att regeringen avser
att inom kort dverlamna en proposition till riksdagen i fragan. Jam-
for reservation 14 (fp).

Propositionen

Regeringen anfor att i propositionen behandlas forutsattningarna for samver-
kan mellan kommun och landsting pa vard- och omsorgsomradet. Behov av
myndighetssamverkan mellan forsékringskassan, arbetsmarknadsmyndighet-
en, halso- och sjukvarden och kommunen har ocksa uppmarksammats inom
ohélsoomradet. Socialstyrelsen har utvérderat frivillig samverkan (Frisam)
och Riksforsakringsverket och Socialstyrelsen har utvarderat forsoksverk-
samheten med finansiell samordning mellan socialforsékring, halso- och
sjukvérd och socialtjanst (Socsam). | december 2001 gav riksdagen (bet.
2001/02:SfU1) regeringen till kanna att regeringen bor dterkomma till riksda-
gen med ett forslag om finansiell samordning, som omfattar socialférsékring-
en, halso- och sjukvarden, socialtjansten och arbetsmarknadsmyndigheten,
inom rehabiliteringsomrédet. Med anledning av riksdagens tillkannagivande
bereds for narvarande frdgan om finansiell samordning inom Regerings-
kansliet. Detta arbete staller krav pé stéllningstagande till hur en majlig finan-
siell samordning relaterar till formerna for den frivilliga samverkan. Med
hansyn till detta pdgdende arbete avvaktar regeringen att ta stallning till de
forslag angdende Frisamregleringen som presenteras i Samverkansutredning-
ens betdnkande, (SOU 2000:114).

Motioner

I motion Sol6 av Kerstin Heinemann m.fl. (fp) begars att riksdagen antar
motiondrernas forslag till lag om andring i lagen (1962:381) om allméan for-
sakring (yrkande 2). Motionarerna foreslar att ordet ”och” i 18 kap. 2 § andra
stycket i lagen ersétts med “eller”. Vidare begérs i yrkande 3 att riksdagen
antar motionarernas forslag till lag om andring i socialtjanstlagen (2001:453).
Motionarerna foreslar att ordet “och™ i 2 kap. 6 § forsta stycket i lagen ersétts
med “eller” Slutligen begars i yrkande 4 att riksdagen antar motionarernas
forslag till lag om andring i hélso- och sjukvardslagen (1982:763). Motion-
arerna foreslar att ordet och™ i 3 § ersatts med eller”.

Pagaende arbete

Departementspromemorian Finansiell samordning inom rehabiliteringsomra-
det, (Ds 2003:2), bereds for narvarande i Regeringskansliet.
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Av Statsradsberedningens propositionsforteckning avseende riksmotet
2002/03 framgar att regeringen avser att i maj 2003 6verlamna en proposition
om finansiell samverkan pa rehabiliteringsomradet.

Utskottets stallningstagande

Regeringen avser att inom kort éverldmna en proposition till riksdagen om
finansiell samverkan pa rehabiliteringsomradet. Riksdagen bor inte fore-
komma regeringens kommande férslag pd omradet. Motion So16 (fp) yrkan-
dena 2—4 avstyrks darfor.

Ovriga lagforslag

Utskottet tillstyrker dvriga lagforslag, forutom att fortydligande hénvisningar
foresldas i 26 & andra och tredje styckena halso- och sjukvardslagen
(1982:763).



Reservationer

Utskottets forslag till riksdagsbeslut och stéliningstaganden har foranlett
féljande reservationer. | rubriken anges inom parentes vilken punkt i utskot-
tets forslag till riksdagsbeslut som behandlas i avsnittet.

1. Forslaget till lag om gemensam namnd inom vard- och
omsorgsomradet (punkt 1)
av Carl-Axel Johansson (m), Anne Marie Brodén (m) och Magdalena
Andersson (m).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets beslut under punkt 1 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen antar forslaget till lag om gemensam namnd inom vérd- och om-
sorgsomradet samt tillkdnnager som sin mening vad som anfors i reservation
1. Riksdagen bifaller darmed motion 2002/03:So014 yrkande 1 och avslar
motion 2002/03:5f290 yrkande 8.

Stallningstagande

Vi avvisar inte regeringens forslag men anser att den reform som nu foreslas
visar att den kritik som vi tidigare framfort alltjamt ar valgrundad. Inom ra-
men for det kommunala sjalvstyret anser vi det riktigt att huvudmannen ges
mojlighet att fatta beslut om gemensamma namnder. Daremot delar vi inte
utskottets motiv att dessa namnder ar forutsattningen for att forbattra kvali-
teten och servicen till den enskilde. Vi anser i stéllet att det viktigaste ar att
individ- och brukarperspektiven stérks, vilket kraver ékad finansiell samord-
ning och ¢kad verksamhetssamordning, men ocksa tydligare rattigheter for
den enskilde. Men vi &r oroade Gver att gemensamma namnder &ven kan
innebéra en 0kad dverbyggnad med fler politiker, vilket inte kommer att I6sa
de stora brister som finns inom varden och omsorgen.

Vi menar att det inte &r mer politisk styrning som behovs i svensk sjukvard
och omsorg utan i stéllet mojligheter och rattigheter. Det saknas mojligheter
for personalen att utveckla varden och det saknas rattigheter for patienter-
na/medborgarna att stalla krav pa den.

Svensk sjukvard har stora problem. Aven om sjukvérden fortfarande van-
ligen &r av god kvalitet rent tekniskt, finns stora problem inte minst vad géller
koétider, tillganglighet, arbetsmilj6, administration och bemdtande. Vi noterar
ocksa att det erfarenhetsmassigt visat sig att politiker har svart att styra sjuk-
varden, bade vad det géller ekonomi och tillganglighet.

Vi anser att i stallet for att lappa och laga i ett daligt fungerande system bor
pé sikt 6vervagas om inte dagens organisatoriska utformning fér medborgar-
nas vélfardsbehov skall dverges for en mer patientndra l6sning. Propositionen
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som nu foreligger kommer inte att 16sa dagens missforhallanden. Barn, aldre
och sjuka riskerar fortsatt att ”hamna mellan stolarna” om inte regeringen
inser att nagot mycket mer dvergripande maste goras for att garantera en god
och trygg vard. For att starka patientens stallning samt ¢ka tillgangligheten
bor pengarna alltid folja patienten/medborgaren till den vard och omsorg hon
eller hennes anhériga véljer. Vad vi nu anfort bor ges regeringen till kénna.

2. Forslaget till lag om gemensam namnd inom vard- och
omsorgsomradet (punkt 1)
av Gabriel Romanus (fp) och Marita Aronson (fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets beslut under punkt 1 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen antar forslaget till lag om gemensam namnd inom vérd- och om-
sorgsomradet samt tillkdnnager som sin mening vad som anfors i reservation
2. Riksdagen bifaller darmed motion 2002/03:5f290 yrkande 8 och avslar
motion 2002/03:So014 yrkande 1.

Stallningstagande

Inom sjukvarden finns omraden som &r eftersatta — och som riskerar att forbli
eftersatta, eftersom deras status inom vardsektorn ar l1ag och deras patienter
inte &r resursstarka och inte heller foretrads av inflytelserika organisationer.
Vid sidan om delar av aldrevarden samt missbrukarvarden galler det ocksé
psykiatrin. De sistnamnda omradena har ibland stor betydelse for att behand-
ling skall kunna ges i tid och pé ratt satt nar det géller langstidssjukskrivna
med bl.a. psykosociala diagnoser.

Vi vill framhalla att unga manniskor som drabbas av psykoser behover
snabb hjalp for att bromsa psykosforloppet. En forutsattning for att detta skall
kunna ske ar att varden &r lattillganglig for saval patienter som anhériga. Det
ar viktigt att kommuner i samarbete med landstingen utvecklar metoder for att
snabbt diagnostisera och tillgodose denna patientgrupps behov. ”"Mellan sto-
larna-problemet” som finns i dag maste avskaffas genom att samverkan mel-
lan exempelvis stadsdelsnamnder i kommunerna och landstingets sjukvérds-
omraden forbattras. Vad vi nu anfort bor ges regeringen till kanna.

3. Formerna for proportionella val av ledaméter i gemensamma
namnder m.m. (punkt 2)
av Gabriel Romanus (fp) och Marita Aronson (fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets beslut under punkt 2 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager som sin mening vad som anfors i reservation 3. Riks-
dagen bifaller ddrmed motion 2002/03:S016 yrkande 1.
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Stallningstagande

Enligt véar uppfattning ar forslaget om gemensam namnd inom vérd- och
omsorgsomradet vl motiverat och vi staller oss darfér bakom det. Gemen-
samma ndmnder kan emellertid medféra samma nackdelar som kommunal-
forbund nér det galler tydligheten i det politiska ansvaret samt representation
for de partier som valts in i fullmaktige. | ett kommunalférbund med en rad
huvudman och ett litet antal ombud eller ledaméter fran varje deltagande
kommun eller landsting blir partiernas representation ofta mycket snedvriden
jamfort med valresultaten och partistéliningen i fullmaktige hos huvudman-
nen.

Vi anser dérfor att en utredning om regler i kommunallagen bér goras
(1991:900) s att principen om proportionella val tryggas, dven nar det galler
gemensamma ndmnder och kommunalférbund samt bolag och stiftelser med
flera huvudman. Forslag bor laggas fram sa att riksdagen kan fatta beslut
under innevarande valperiod och de nya reglerna vara i kraft nar ledamoter
skall utses efter nasta kommunalval. Vad vi nu anfort bor ges regeringen till
kanna.

4. Tillaggsdirektiv till offentlighets- och sekretesskommittén
(punkt 3)
av Carl-Axel Johansson (m), Gabriel Romanus (fp), Kenneth Johansson
(c), Anne Marie Brodén (m), Magdalena Andersson (m), Ulrik Lindgren
(kd) och Marita Aronson (fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets beslut under punkt 3 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager som sin mening vad som anfors i reservation 4. Riks-
dagen bifaller ddrmed motion 2002/03:S015 yrkande 2.

Stallningstagande

Problem i samverkan mellan olika huvudman kan uppstd pa grund av sekre-
tessbestdammelserna. Vi anser att sekretessproblematiken snarast méjligt
maste fa en I6sning. Regeringen sager sig avvakta den sittande Offentlighets-
och sekretesskommitténs dversyn av sekretesslagen innan forslag laggs fram.
Kommittén uppmarksammar bl.a. fragor som ror sekretess och myndigheter-
nas mojligheter att samverka. Direktiven (dir. 1998:32) sager dock ingenting
om sekretessfragorna mellan privata vardgivare och offentliga vardhuvud-
man. Den aspekten pa sekretesslagen behdver utredas, sarskilt som antalet
privata vardgivare kan forvantas 6ka under de narmaste aren. Den sittande
utredningen behover ett tillaggsdirektiv for att sarskilt se dver svarigheter i
samverkan mellan privata vardgivare och huvudman. Vad vi nu anfort bor ges
regeringen till k&nna.
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5. Ansvarsférdelningen mellan kommuner och landsting
(punkt 4)
av Kenneth Johansson (c).

Forslag till riksdagsbeslut
Jag anser att utskottets beslut under punkt 4 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager som sin mening vad som anfdrs i reservation 5. Riks-
dagen bifaller darmed motion 2002/03:S017 yrkande 2.

Stallningstagande

Fortfarande kvarstar en oklar ansvarsfordelning mellan kommuner och lands-
ting betraffande hemsjukvard, rehabiliteringsinsatser och hjélpmedel. En
éversyn av dessa omraden bor darfér goras. Regeringen bor darefter ater-
komma med forslag till hur denna ansvarsfordelning bor goras. Vad jag nu
anfort bor ges regeringen till kdnna.

6. Lagen (1991:1136) om forsoksverksamhet med kommunal
primarvard, m.m. (punkt 5)
av Carl-Axel Johansson (m), Gabriel Romanus (fp), Kenneth Johansson
(c), Anne Marie Brodén (m), Magdalena Andersson (m) och Marita
Aronson (fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets beslut under punkt 5 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen antar det av utskottet i bilaga 3 framlagda forslaget till lag om
fortsatt giltighet av lagen (1991:1136) om forsoksverksamhet med kommunal
primarvard samt tillkannager som sin mening vad som anfors i reservation 6.
Riksdagen bifaller ddarmed motion So17 yrkande 3 och bifaller delvis motion
So13.

Stallningstagande

Vi staller oss bakom férslaget att lagen (1991:1136) om forsoksverksamhet
med kommunal primarvard forlangs att galla till och med utgangen av 2004.
Vi anser vidare att det dven efter det att mojligheten till gemensamma ndmn-
der for kommun och landsting instiftats bor finnas mdjligheter till lokala
dverenskommelser betraffande huvudmannaskapet for primarvarden. Vad vi
nu anfért bor ges regeringen till kdnna.
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7. Stod till den enskilde genom vardkedjan (punkt 6)
av Carl-Axel Johansson (m), Anne Marie Brodén (m) och Magdalena
Andersson (m).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets beslut under punkt 6 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager som sin mening vad som anfors i reservation 7. Riks-
dagen bifaller ddrmed motion 2002/03:S014 yrkande 2.

Stallningstagande

Primarvarden ar i stor utstrackning vardens ansikte utdt mot medborgarna.
Det ar darfor nédvandigt att primarvarden fungerar bra. | dag finns dock flera
problem vad géller tillganglighet, mdjlighet att rekrytera personal samt mot-
tagande och behandling av de patienter som 6verfors fran sjukhus och specia-
listmottagningar. Problemen blir sérskilt uppenbara for manniskor som har ett
stort och mangfacetterat vardoehov, ofta aldre. For att komma till ratta med
dessa uppenbara brister foreslar vi att kompetensen inom primarvarden bred-
das. Specialistkompetens inom framfér allt psykiatri, geriatrik, pediatrik och
gynekologi maste tillforas primarvarden. Om patientens valfrihet starks,
pengarna foljer patienten och etableringsfrihet infors sikras mangfald liksom
tillgangligheten for patienterna. Vi anser att landstingen inte skall ha ratt att
infora remisstvang till specialistlakare. Remissforfarandet kan enligt var
uppfattning totalt sett féra med sig ett 6kat antal lakarbesok samt férlanga
vantetider till undersokning och behandling. Personalen bor tilltas att ta ett
storre ansvar for verksamheten. Genom t.ex. alternativa driftsformer och
kooperativ blir det lattare att rekrytera och behalla vardpersonal. Vad vi nu
anfort bor ges regeringen till kdnna.

8. Forslaget till lag om &ndring i lagen (1990:1404) om
kommunernas betalningsansvar for viss hélso- och sjukvard
(punkt 7)
av Ulrik Lindgren (kd).

Forslag till riksdagsbeslut
Jag anser att utskottets beslut under punkt 7 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen antar forslaget till lag om &ndring i lagen (1990:1404) om kom-
munernas betalningsansvar for viss halso- och sjukvard samt tillkdnnager som
sin mening vad som anfors i reservation 8. Riksdagen bifaller ddrmed motion
2002/03:S0460 yrkande 8.

Stallningstagande

Jag stéller mig bakom de foreslagna &ndringarna i lagen (1990:1404) om
betalningsansvar for viss halso- och sjukvard. Jag anser dock att det finns
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anledning att se dver lagen. Situationen har forandrats patagligt sedan lagens
tillkomst, bl.a. pa grund av den kraftiga minskningen av vardplatser pa sjuk-
husen. Det finns en risk for att vardplaneringen borjar sa sent som nar kom-
munen via telefax far meddelande om att en patient ar fardig att lamna sjuk-
huset. Forhallandet bor vara att en personlig vardplan laggs fast redan vid
inskrivningen pa sjukhuset. Vad jag nu anfort bor ges regeringen till kanna.

9. Erséttning enligt lagen (1990:1404) om kommunernas
betalningsansvar for viss halso- och sjukvard (punkt 8)
av Gabriel Romanus (fp) och Marita Aronson (fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets beslut under punkt 8 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager som sin mening vad som anfors i reservation 9. Riks-
dagen bifaller darmed motionerna 2002/03:S016 yrkande 5 och 2002/03:
50358 yrkande 9 samt avslar motion 2002/03:50316 yrkande 2.

Stallningstagande

Att kommunerna har betalningsansvar till landstingen &r av avgorande bety-
delse for att kommunala ataganden inte kortsiktigt skall skjutas upp. Den
erséttning kommunen betalar har gjort att samverkan mellan kommuner och
landsting blivit mycket béattre an forut. Men ersattningen ar att doma av en hel
del tecken anda négot for Iag i dag, i vart fall inom vissa landstingsomraden.
En orsak till att en del patienter aven i dag far ligga kvar pa sjukhus for lange
ar att kommunerna inte &r snabba med att fa fram lampligt nytt boende. Detta
framjar inte patientens tillfrisknande, och det ar dessutom dyrt och laser den
slutna vardens kapacitet. Den kommunala ersattningen till landstingen bor
darfor ses over, och de lokala och regionala forhéllandena bor da tas med i
bilden. Mycket talar for att ersattningen bor hojas sa att den annu battre med-
verkar till att servicen fungerar som den ska och till att resurserna anvands
ratt. Vad vi nu anfort bor ges regeringen till kénna.

10. Sarskilt lakaransvar (punkt 9)
av Ulrik Lindgren (kd).

Forslag till riksdagsbeslut
Jag anser att utskottets beslut under punkt 9 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager som sin mening vad som anfors i reservation 10.
Riksdagen bifaller ddrmed motion 2002/03:S015 yrkande 1.

Stallningstagande

Det férekommer att patienter skrivs ut utan att ansvarig lakare ar forvissad om
att den Gppna halso- och sjukvarden har 6vertagit sin del av ansvaret. | den
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utredningsrapport av Svenska Kommunférbundet och Landstingsférbundet
som bl.a. legat till grund for propositionen foreslogs att intill dess att sluten-
vardslakare forvissat sig om att lakare i éppen vard har dvertagit det medi-
cinska ansvaret skall ansvaret ligga kvar pa den enhet som patienten skrivs ut
ifrdn. Jag anser att detta krav bor foras in i lagen (1990:1404) om kommuner-
nas betalningsansvar for viss hilso- och sjukvard. Vad jag nu anfort bér ges
regeringen till k&nna.

11. Lakarmedverkan i den kommunala halso- och sjukvarden
(punkt 10)
av Carl-Axel Johansson (m), Anne Marie Brodén (m) och Magdalena
Andersson (m).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets beslut under punkt 10 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager som sin mening vad som anfors i reservation 11.
Riksdagen bifaller ddrmed motionerna 2002/03:So014 yrkande 3 och 2002/03:
So017 yrkande 4 samt avslar motionerna 2002/03:So0l17 yrkande 1 och
2002/03:50509 yrkande 15.

Stallningstagande

Vi anser att det &r positivt att regeringen slutligen tagit till sig av kritiken mot
adelreformen och forutskickar att en dversyn skall géras. Dagens aldreomsorg
ar, trots stora péfrestningar, battre an for 20 &r sedan. Men det finns ocksé
manga kvarvarande brister. Dessa bottnar béade i att dldres behov och 6nske-
mal annu bestidms av ett forlegat kollektivt synsatt pa aldre och aldrandet och
att de medicinska kunskaperna om aldrandets sjukdomar fortfarande &r daliga.
Manga aldre far inte den vard och omsorg de har ratt att krava och far darfor
illa i dagens halso- och sjukvardssystem. Vi vill genomféra en grundlaggande
fornyelse av varden och omsorgen av aldre. Begransningar som i dag hindrar
aldre fran att valja omsorgsgivare och att flytta ver kommungrinserna maste
tas bort. De nya mdjligheter som en &ldrepeng innebér for de dldre satter
naturligtvis ocksd en press pd kommunens egen verksamhet att forbattra
kvalitet och oka individanpassningen. Vi foreslar att staten dvertar det finan-
siella ansvaret for dldreomsorgen och att pengarna féljer individen. Aldre-
pengens storlek avgors av den enskildes omsorgsbehov och tillfaller den
omsorgsgivare den enskilde véljer. For att ingen skall lamnas utanfor skall
kommunen ha det fortsatta ansvaret for att ocksa de som inte orkar, kan eller
vill vélja far den allra basta varden.

Vi vill vidare pétala att regeringsforslaget innebar att kommunerna inte
heller i fortsattningen ges befogenhet att anstélla lakare. Vi delar uppfattning-
en att tillhandahallandet av lakarkompetens skall vara ett landstingsansvar.
Det dr dock foga sannolikt att en kommunal befogenhet att anstélla lakare
skulle medféra en glidning i detta ansvar. Intresset fran kommunernas sida &r
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sannolikt i allménhet svalt, sarskilt med tanke pa att regeringsférslaget mins-
kar problemen med lakarmedverkan i den kommunala hélso- och sjukvarden.
En flexibilitet i detta avseende skulle emellertid vara av vérde saval med
utgangspunkt fran det lokala sjalvstyret som utifran att verksamhetsutveckl-
ingen i kommunerna gagnas av en allmén flexibilitet. Darfor bor de kommu-
ner som sa 6nskar ges befogenhet att anstélla lakare. Vad vi nu anfért bor ges
regeringen till k&nna.

12. Lakarmedverkan i den kommunala halso- och sjukvarden
(punkt 10)
av Ulrik Lindgren (kd).

Forslag till riksdagsbeslut
Jag anser att utskottets beslut under punkt 10 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager som sin mening vad som anfors i reservation 12.
Riksdagen bifaller ddrmed motionerna 2002/03:So14 yrkande 3 och 2002/03:
50509 yrkande 15 samt avslar motion 2002/03:5017 yrkande 1 och 4.

Stallningstagande

Jag anser att det &r positivt att regeringen slutligen tagit till sig av kritiken mot
adelreformen och forutskickar att en dversyn skall goras. Dagens aldreomsorg
ar, trots stora péfrestningar, battre an for 20 &r sedan. Men det finns ocksé
manga kvarvarande brister. Dessa bottnar béade i att dldres behov och 6nske-
mal annu bestidms av ett forlegat kollektivt synsatt pa aldre och aldrandet och
att de medicinska kunskaperna om aldrandets sjukdomar fortfarande ar daliga.
Manga aldre far inte den vard och omsorg de har rétt att krava och far darfor
illa i dagens halso- och sjukvardssystem. Vi kristdemokrater vill genomféra
en grundlaggande fornyelse av varden och omsorgen av éldre. Begransningar
som i dag hindrar aldre frdn att vilja omsorgsgivare och att flytta Gver
kommungranserna maste tas bort. De nya majligheter som en aldrepeng inne-
bar for de &ldre satter naturligtvis ocksa en press pA kommunens egen verk-
samhet att forbattra kvalitet och oka individanpassningen. Jag foreslar att
staten Overtar det finansiella ansvaret for &ldreomsorgen och att pengarna
foljer individen. Aldrepengens storlek avgors av den enskildes omsorgsbehov
och tillfaller den omsorgsgivare den enskilde valjer. For att ingen skall 1am-
nas utanfor skall kommunen ha det fortsatta ansvaret for att ocksa de som inte
orkar, kan eller vill valja far den allra basta varden.

Jag anser att det i alla landsting och kommuner bér skapas gemensamma
malsattningar och éverenskommelser som reglerar hur samarbetet dem emel-
lan skall gé till. Det finns ett sarskilt behov av 6kat samarbete mellan lands-
ting och kommuner nér det galler lakarinsatser inom det sdrskilda boendet.
Varje aldreboende och sjukhem skall enligt min uppfattning ha kontinuerlig
lakarmedverkan i varden, helst en specialist p& aldresjukdomar (geriatriker).
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13. Lakarmedverkan i den kommunala halso- och sjukvarden
(punkt 10)
av Kenneth Johansson (c).

Forslag till riksdagsbeslut
Jag anser att utskottets beslut under punkt 10 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager som sin mening vad som anfors i reservation 13.
Riksdagen bifaller darmed motion 2002/03:S017 yrkande 4 och avslar mot-
ionerna  2002/03:So14 yrkande 3, 2002/03:S0509 yrkande 15 och
2002/03:S017 yrkande 1.

Stallningstagande

Jag vill patala att regeringsforslaget innebar att kommunerna inte heller i
fortsattningen ges befogenhet att anstélla lakare. Jag delar uppfattningen att
tillhandahallandet av lakarkompetens skall vara ett landstingsansvar. Det &r
dock foga sannolikt att en kommunal befogenhet att anstélla lakare skulle
medfora en glidning i detta ansvar. Intresset fran kommunernas sida ar sanno-
likt i allmanhet svalt, sarskilt med tanke pé att regeringsforslaget minskar
problemen med lakarmedverkan i den kommunala halso- och sjukvarden. En
flexibilitet i detta avseende skulle emellertid vara av varde saval med ut-
gangspunkt fran det lokala sjélvstyret som utifran att verksamhetsutveckling-
en i kommunerna gagnas av en allmén flexibilitet. Darfor bor de kommuner
som sa onskar ha befogenhet att anstélla ldkare. Vad jag nu anfort bér ges
regeringen till kénna.

14. Avgransningar (punkt 11)
av Gabriel Romanus (fp) och Marita Aronson (fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets beslut under punkt 11 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager som sin mening vad som anfors i reservation 14.
Riksdagen bifaller darmed motion 2002/03:S016 yrkande 2—4.

Stallningstagande

Samverkansutredningen foreslog lagandringar som skulle géra att annan
samverkan mellan olika huvudman, i syfte att uppna en effektivare anvand-
ning av tillgangliga resurser, skulle vara méjlig utan att ett visst antal samar-
betsparter deltar och utan att exempelvis forsakringskassan eller lansarbets-
namnden ingdr i samarbetet. Detta var val motiverade forslag till andring av
18 kap. 2 § lagen (1962:381) om allmén forsékring, 2 kap. 6 § socialtjanstla-
gen (2001:453) och 3 § halso- och sjukvardslagen (1982:763). Vi anser att
dessa forslag till lagandringar bér genomforas. Det ankommer pa regeringen
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att utarbeta ett forslag och snarast aterkomma till riksdagen. Vad vi nu anfort
bor ges regeringen till kdnna.
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BILAGA 1

Forteckning 6ver behandlade forslag

Propositionen

2002/03:20:

1. Regeringen foreslar att riksdagen antar regeringens forslag till lag om
gemensam namnd inom vard- och omsorgsomradet.

2. Regeringen foreslar att riksdagen antar regeringens forslag till lag om
&ndring i lagen (1990:1404) om kommunernas betalningsansvar for viss
hélso- och sjukvard.

3. Regeringen foreslar att riksdagen antar regeringens forslag till lag om
andring i halso- och sjukvardslagen (1982:763).

4. Regeringen foreslar att riksdagen antar regeringens forslag till lag om
andring i tandvardslagen (1985:125).

5. Regeringen foreslar att riksdagen antar regeringens forslag till lag om
&ndring i kommunallagen (1991:900).

6. Regeringen foreslar att riksdagen antar regeringens forslag till lag om
andring i lagen (1993:387) om stdd och service till vissa funktionshind-
rade.

7. Regeringen foreslar att riksdagen antar regeringens forslag till lag om
andring i lagen (1998:1656) om patientnamndsverksamhet m.m.

8. Regeringen foreslar att riksdagen antar regeringens forslag till lag om

andring i socialtjanstlagen (2201:453).

Foljdmotioner

2002/03:S013 av Fredrik Olovsson m.fl. (s):

Riksdagen beslutar att forlanga lagen (1991:1136) om forsoksverksamhet
med kommunal primérvard.

2002/03:S014 av Cristina Husmark Pehrsson m.fl. (m):

1.

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om vard och omsorg med individen i centrum.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfdrs om en vardkedja som haller.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anférs om att utvardera adelreformen.
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BILAGA 1 FORTECKNING OVER BEHANDLADE FORSLAG

2002/03:S015 av Chatrine Palsson m.fl. (kd):

1.

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att det medicinska ansvaret skall ligga kvar hos slutenvardens
lakare till dess att vederbdrande forvissat sig om att mottagandet fungerar.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om att Offentlighets- och sekretesskommittén (Ju 1999:06) far ett
tillaggsdirektiv att sérskilt utreda sekretessbestimmelser vid samverkan
mellan huvudman, aven i de fall alternativa driftsformer forekommer.

2002/03:S016 av Kerstin Heinemann m.fl. (fp):

1

g~ W0 N

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anférs om utredning av formerna for proportionella val av ledaméter i ge-
mensamma namnder, kommunalférbund m.m. inom vérd- och omsorgs-
omradet.

. Riksdagen antar lag om andring i lagen om allmén forsakring enligt bilaga.
. Riksdagen antar lag om &ndring i socialtjanstlagen enligt bilaga.

. Riksdagen antar lag om &ndring i hélso- och sjukvardslagen enligt bilaga.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anférs om en dversyn av nivan pd den kommunala ersattningen till sjuk-
varden.

2002/03:So017 av Kenneth Johansson m.fl. (c):

1

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om uppféljning av tillgdngen pa utbildad lakarpersonal i primarvar-
den.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om ansvarsfordelningen mellan kommuner och landsting betraf-
fande hemsjukvard, rehabiliteringsinsatser och hjalpmedel.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om mojligheter till lokala 6verenskommelser mellan kommuner och
landsting om huvudmannaskapet for primarvérden.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om kommunernas befogenhet att anstélla lakare.

Motioner fran allmanna motionstiden

2002/03:5f290 av Lars Leijonborg m.fl. (fp):

8.

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som i motionen
anférs om psykiatrins och missbrukarvardens betydelse for att undvika
onddigt langa sjukskrivningar.
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2002/03:S0316 av Anna Lillieh6dk (m):

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anférs om en Gversyn av statliga regleringar for sjukhem for att fa bort
kder till sjukhemsboende.

2002/03:S0358 av Lars Leijonborg m.fl. (fp):

9. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anférs om kommunernas betalningsansvar till landstingen i de fall dar
aldrevarden inte klarar att ta emot personer som ar fardigbehandlade pa
sjukhus.

2002/03:S0460 av Chatrine Palsson m.fl. (kd):

8. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om behovet av utokad samverkan mellan kommuner och landsting
kring véardkedjorna.

2002/03:S0509 av Alf Svensson m.fl. (kd):

15. Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om lakarmedverkan pé varje aldreboende och sjukhem.

2002/03:So0U12
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BILAGA 2

Regeringens lagforslag

Forslag till lag om gemensam namnd inom vard- och
omsorgsomradet
Hérigenom foreskrivs foljande.

1 § Ett landsting och en eller flera kommuner som ingér i landstinget far genom
samverkan i en gemensam ndmnd gemensamt fullgora

1. landstingets uppgifter

— enligt halso- och sjukvardslagen (1982:763),

— enligt tandvardslagen (1985:125),

— enligt smittskyddslagen (1988:1472),

— enligt lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard,

— enligt lagen (1991:1129) om réttspsykiatrisk vard,

—enligt lagen (1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade,

—enligt lagen (1998:1656) om patientndmndsverksamhet m.m., eller

- som i annat fall enligt lag skall handhas av en sddan namnd som avses i 10 §
hélso- och sjukvardslagen, och

2. kommunens uppgifter

— enligt socialtjanstlagen (2001:453),

— enligt hélso- och sjukvardslagen,

— enligt lagen (1988:870) om vard av missbrukare i vissa fall,

— enligt lagen (1990:52) med sérskilda bestimmelser om vérd av unga,

—enligt lagen om st6d och service till vissa funktionshindrade,

—enligt lagen om patientndmndsverksamhet m.m., eller

—som i annat fall enligt lag skall handhas av socialndmnd.

2 § Landstinget och kommunen eller kommunerna far samverka enligt denna lag
endast om uppgifter frdn sdval landstinget som kommunen eller kommunerna
ingér i den gemensamma namndens ansvarsomrade.

3 8§ For en gemensam namnd galler i 6vrigt bestdmmelserna i kommunallagen
(1991:900) om gemensam namnd.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2003.
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Forslag till lag om andring i lagen (1990:1404) om
kommunernas betalningsansvar for viss hédlso- och
sjukvard

Harigenom foreskrivs i frdga om lagen (1990:1404) om kommunernas be-
talningsansvar for viss halso- och sjukvard?

dels att 6-9 §§ skall upphéra att galla,

dels att rubrikerna narmast fore 6, 11 och 14 8§ skall utga,

dels att 10, 11, 12, 13 och 15 8§ skall ha féljande lydelse,

dels att det i lagen skall inforas sex nya paragrafer, 10 a-10 e och
11 a 8§, av féljande lydelse,

dels att det i lagen narmast fore 10 § skall inforas en ny rubrik av foljande
lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

Somatisk akutsjukvard, geriatrisk
vard och psykiatrisk vérd

10 §2
En kommun har betalningsan- En kommun har betalningsansvar
svar for medicinskt fardigbehand- for patienter vid enheter for somatisk
lade patienter vid enheter for so- akutsjukvard, geriatrisk vard eller
matisk akutsjukvard eller geriatrisk ~ psykiatrisk vard inom landstingets
vard inom landstingets halso- och slutna hélso- och sjukvard som &r

sjukvard. utskrivningsklara och for vilka en
vardplan ar upprattad.
Medicinskt fardigbehandlad ar En patient ar utskrivningsklar om

en patient som &r intagen pd en han eller hon av den behandlande
s&dan enhet men inte langre beho- l&karen inte l&ngre beddms behdva
ver den medicinska vard som ges vard vid en enhet inom landstingets
vid enheten eller vid annan enhet  slutna halso- och sjukvard.
inom landstingets hélso- och sjuk-
vard dar det bedrivs vard som
kommunen inte har betalningsan-
svar for.
Fragan om en patient ar medi-
cinskt fardigbehandlad avgérs av
ansvarig lakare.

10a8§
Né&r en patient skrivs in i lands-
tingets slutna halso- och sjukvard

! Senaste lydelse av
6 § 1994:1099
7 81994:1099
8 §1994:1099
9 §1994:1099.
2 Senaste lydelse 1994:89.
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eller sa snart det darefter bedoms
finnas ett behov av det, skall den
behandlande lakaren vid den enhet
dar patienten vistas genom ett in-
skrivningsmeddelande underratta
berérda enheter i den Gppna varden
eller omsorgen om att patienten efter
att ha skrivits ut kan komma att be-
héva

— kommunens socialtjanst eller
halso- och sjukvard, eller

- landstingets primarvard, 6ppna
psykiatriska vard eller annan 6ppen-
vard.

10b §

En vardplan skall upprattas for en
patient som efter att ha skrivits ut
frdn en enhet inom landstingets
slutna halso- och sjukvard av den
behandlande l&karen bedéms behéva

— kommunens socialtjanst eller
halso- och sjukvard, eller

- landstingets primarvard, 6ppna
psykiatriska vard eller annan 6ppen-
vard.

10c§

Skall en vardplan uppréttas enligt
10 b § skall den behandlande lakaren
kalla till en vardplanering. Vardpla-
neringen skall pabdrjas senast dagen
efter det att kallelsen mottagits.

En vardplan skall utformas i sam-
arbete mellan foretradare for berdrda
enheter vid

— kommunens socialtjanst eller
halso- och sjukvard, eller

— landstingets primarvard, éppna
psykiatriska vard eller annan 6ppen-
vard.

Patienten eller hans eller hennes
narstdende bor delta i vard-
planeringen.



Kommer inte ett landsting och
en kommun &verens om annat
intrdder betalningsansvar som av-
ses i 10 § dagen efter det att lands-
tinget anméalt hos kommunen att
patienten &ar medicinskt fardig-
behandlad.

Betalningsansvar enligt forsta
stycket intrader dock tidigast fem
vardagar, l6rdag, midsommarafton,
julafton och nydrsafton oriknade,
efter det att landstinget och kom-
munen inlett planeringen av pati-
entens fortsatta vard.

For det fall betalningsansvar
inte intréder enligt forsta och
andra styckena intrader betal-
ningsansvaret fem vardagar, l6r-
dag, midsommarafton, julafton och
nyarsafton oraknade, efter det att
landstinget hos kommunen anmalt
att patienten ar medicinskt fardig-
behandlad.

3 Senaste lydelse 1994:1099.

REGERINGENS LAGFORSLAG BILAGA 2

10d §

En vardplan skall innehalla upp-
gifter om det bedémda behovet av
insatser enligt 10 b § samt uppgifter
om vilken enhet som &r ansvarig for
respektive insats.

En vardplan &r uppréattad nar den
har justerats av foretréadare for de
ansvariga enheterna.

10e8§

Senast dagen fore det att en pa-
tient berdknas skrivas ut fran den
slutna halso- och sjukvarden skall
den behandlande lakaren vid den
enhet dar patienten vistas genom ett
utskrivningsmeddelande  underratta
ansvariga enheter enligt 10 d 8.

118

Kommer inte ett landsting och en
kommun 6verens om en annan tid-
punkt intrader kommunens be-
talningsansvar dagen efter det att en
patient ar utskrivningsklar och en
vardplan ar upprattad.

For en patient i den somatiska
akutsjukvarden eller den geriatriska
varden intrader betalningsansvaret
tidigast fem vardagar, lérdag, mid-
sommarafton, julafton och nyarsafton
oraknade, efter det att kommunen
mottagit kallelsen till vardplanering-
en.

FoOr en patient i den psykiatriska
varden intrader betalningsansvaret
tidigast trettio vardagar, lordag,
midsommarafton, julafton och ny-
arsafton oraknade, efter det att kom-
munen mottagit kallelsen till vard-
planeringen.

11a§

Medverkar inte en kommun vid
upprattandet av en vardplan intrader
kommunens betalningsansvar &nda

2002/03:So0U12
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enligt 11 § om den utskrivningsklara
patienten stannar kvar inom lands-
tingets slutna halso- och sjukvard.

Kan de insatser som landstinget
ansvarar for enligt 10 d § inte utféras
intrader inte ngot betalningsansvar
for kommunen.

12 8¢

Ersattning for vard av medi-
cinskt fardigbehandlade patienter
skall 1&mnas med belopp som mot-
svarar den omvardnad som pati-
enten erhaller pa enheten. Belop-
pen skall motsvara genomsnittet i
riket och omraknas arligen med
hansyn till skatteunderlagets ut-
veckling i riket.

Forsta stycket géller inte om ett
landsting och en kommun kommer
Overens om annan erséttning for
medicinskt fardigbehandlade pati-
enter. Sadan sarskilt Gverenskom-
men ersattning far dock inte un-
derstiga den genomsnittliga kost-
naden fér omvardnaden om pati-
enter vid en enhet for geriatrisk
vard.

Ersattning for vard av utskriv-
ningsklara patienter skall lamnas med
belopp som motsvarar den omvard-
nad som patienten far pa enheten.
Beloppen skall motsvara genomsnit-
tet i riket och réknas om érligen med
hénsyn till skatteunderlagets utveckl-
ing i riket.

Forsta stycket galler inte om ett
landsting och en kommun kommer
Overens om annan ersattning for
utskrivningsklara patienter. Sadan
sérskilt Overenskommen ersattning
far dock inte understiga den ge-
nomsnittliga  kostnaden fér om-
vardnaden om patienter vid en enhet
for geriatrisk vard.

Regeringen faststéller arligen de belopp som avses i forsta och andra

styckena.

138°

Ett landsting och en kommun
kan gemensamt bestdimma att
kommunen skall ha betalningsan-
svar &ven for andra medicinskt
fardigbehandlade patienter &n som
avses i 10 § forsta stycket och for
sjukhusanknuten hemsjukvard.
Landstinget och kommunen be-
stimmer gemensamt de forutsatt-
ningar som skall galla for ett sa-
dant betalningsansvar.

4 Senaste lydelse 1994:89.
5 Senaste lydelse 1994:1099.

Ett landsting och en kommun kan
gemensamt bestdmma att kommunen
skall ha betalningsansvar &ven for
andra utskrivningsklara patienter &n
som avses i 10 § forsta stycket och
for sjukhusanknuten hemsjukvard.
Landstinget och kommunen bestdm-
mer gemensamt de forutsattningar
som skall galla for ett sddant betal-
ningsansvar.



REGERINGENS LAGFORSLAG BILAGA 2

15 §°

Sekretess hindrar inte att ett
landsting till en kommun lamnar
uppgift om namn och folkbokfo-
ringsadress betraffande patienter
for vilka kommunen har betal-
ningsansvar.

Sekretess hindrar inte att ett lands-
ting till en kommun lamnar uppgift
om namn, personnummer och folk-
bokféringsadress for patienter som
avses i 10 a § och patienter for vilka
kommunen har betalningsansvar.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2003.

6 Senaste lydelse 1994:1099.
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Forslag till lag om &ndring i héalso- och sjukvardslagen

(1982:763)

Harigenom foreskrivs att 10, 22 och 26 8§ halso- och sjukvardslagen

(1982:763)* skall ha féljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Ledningen av halso- och sjuk-
varden skall utévas av en eller flera
namnder. For en sddan niamnd
géller vad som é&r foreskrivet om
namnder i kommunallagen
(1991:900).

Foreslagen lydelse

10§

Ledningen av halso- och sjuk-
varden skall utdvas av en eller flera
namnder. For en sadan namnd galler
vad som &r foreskrivet om namnder i
kommunallagen (1991:900). Séar-
skilda bestdmmelser om gemensam
namnd finns i lagen (2003:000) om
gemensam namnd inom vard- och
omsorgsomradet.

22 §?

Ledningen av  kommunens
halso- och sjukvard utévas av den
eller de nédmnder som kommun-
fullmaktige enligt 2 kap. 4 § soci-
altjanstlagen (2001:453) bestam-
mer.

Ledningen av kommunens halso-
och sjukvard utévas av den eller de
ndmnder som kommunfullméktige
enligt 2kap. 48§ socialtjanstlagen
(2001:453) bestdmmer.  Séarskilda
bestammelser om gemensam namnd
finns i lagen (2003:000) om gemen-
sam namnd inom vard- och omsorgs-
omradet.

I en kommun som inte ingér i ett landsting utévas ledningen av den

hélso- och sjukvard som avses i 18 § forsta eller andra stycket i enlighet
med 10 8.

26 §°

Av patienter far vardavgifter tas ut enligt grunder som landstinget eller
kommunen bestammer, i den mén inte annat &r sérskilt foéreskrivet. Patienter
som ar bosatta inom landstinget respektive kommunen, liksom patienter
som avses i 3 ¢ §, skall darvid behandlas lika. Landstinget far dock for
sluten vard faststélla avgiftsnivaer i olika inkomstintervall och besluta om
vilka regler om nedséttning av avgiften som skall galla. Hogsta avgiftsbe-
lopp for sluten vard ar 80 kronor for varje varddag.

Endast kommunen far ta ut var-
davgifter for sddan vard som den
har betalningsansvar for enligt 2 8
lagen (1990:1404) om kom-
munernas betalningsansvar for viss
hilso- och sjukvard. Detsamma

Endast kommunen far ta ut vard-
avgifter for sadan langtidssjukvard
som den har betalningsansvar for
enligt lagen (1990:1404) om kommu-
nernas betalningsansvar for viss
halso- och sjukvard.

1 Lagen omtryckt 1992:567.
2 Senaste lydelse 2001:461.
3 Senaste lydelse 2001:848.



galler i frAga om sadan psykiatrisk
langtidssjukvard med huvudsaklig
omvardnadsinriktning for vilken
kommunen enligt 9 8 samma lag
har atagit sig betalningsansvar.

Auvgifter for vard enligt 18 §, for
forbrukningsartiklar enligt 18c §
eller for sadan langtidssjukvard
som en kommun har betalningsan-
svar for enligt 2 eller 9 § lagen om
kommunernas betalningsansvar for
viss hélso- och sjukvard far, till-
sammans med avgifter for hem-
tjdnst och dagverksamhet enligt 8
kap. 5 § socialtjanstlagen (2001:
453), per manad uppga till hogst en
tolftedel av 0,48 ganger prisbas-
beloppet. Avgifterna far dock inte
uppga till sa stort belopp att den
enskilde inte forbehalls tillrackliga
medel av sitt avgiftsunderlag for
sina personliga behov och andra
normala levnadskostnader (forbe-
héllsbelopp). Nar avgifterna fast-
stalls skall kommunen dessutom
forsakra sig om att vérdtagarens
make eller sambo inte drabbas av
en oskaligt férsamrad ekonomisk
situation.

REGERINGENS LAGFORSLAG BILAGA 2

Avgifter for vard enligt 18 §, for
forbrukningsartiklar  enligt  18c§
eller for sadan langtidssjukvard som
en kommun har betalningsansvar for
enligt lagen om kommunernas betal-
ningsansvar for viss hélso- och sjuk-
vard far, tillsammans med avgifter for
hemtjanst och dagverksamhet enligt
8 kap. 58 socialtjanstlagen (2001:
453), per méanad uppga till hogst en
tolftedel av 0,48 ganger prishas-
beloppet. Avgifterna far dock inte
uppga till sd stort belopp att den
enskilde inte forbehalls tillrackliga
medel av sitt avgiftsunderlag for sina
personliga behov och andra normala
levnadskostnader (forbehallsbelopp).
Né&r avgifterna faststélls skall kom-
munen dessutom forsakra sig om att
vardtagarens make eller sambo inte
drabbas av en oskaligt férsamrad
ekonomisk situation.

Avgiftsunderlaget och forbehallsbeloppet skall beraknas med tillampning

av 8 kap. 3-8 88§ socialtjanstlagen.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2003.
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Forslag till lag om andring i tandvardslagen

(1985:125)

Harigenom foreskrivs att 11 § tandvardslagen (1985:125) skall ha fol-
jande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

11 8!

Ledningen av folktandvarden Ledningen av folktandvarden skall
skall utdvas av en eller flera ndmn-  utdvas av en eller flera ndmnder. For
der. For en sadan namnd galler vad en sadan namnd géller vad som é&r
som ar foreskrivet om namnder i foreskrivet om ndmnder i kommunal-
kommunallagen (1991:900). lagen (1991:900). Sérskilda bestam-

melser om gemensam namnd finns i
lagen (2003:000) om gemensam
namnd inom vard- och omsorgs-
omradet.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2003.

! Senaste lydelse 1991:905.



REGERINGENS LAGFORSLAG BILAGA 2

Forslag till lag om andring i kommunallagen

(1991:900)

Harigenom foreskrivs att 3 kap. 3 a § kommunallagen (1991:900)! skall

ha féljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

3 kap.
3a8§
Kommuner och landsting far genom en gemensam namnd fullgéra upp-

gifter enligt 3 8.

En gemensam namnd far full-
gora uppgifter for vilka det enligt
sarskilda forfattningar skall finnas
en eller flera ndmnder i varje
kommun eller landsting. Sédana
uppgifter som kommun eller lands-
tingsstyrelsen har enligt lagen
(1994:1720) om civilt forsvar far
dock inte fullgbras av en ge-
mensam namnd.

En gemensam namnd far fullgéra
uppgifter for vilka det enligt sarskilda
forfattningar skall finnas en eller flera
ndmnder i varje kommun eller lands-
ting. Sadana uppgifter som kommun
eller landstingsstyrelsen har enligt la-
gen (1994:1720) om civilt forsvar far
dock inte fullgéras av en gemensam
ndmnd. S&rskilda bestdmmelser om
gemensam namnd finns i lagen
(2003:000) om gemensam namnd
inom vard- och omsorgsomradet.

En gemensam namnd tillsatts i ndgon av de samverkande kommunerna
eller landstingen och ingér i denna kommuns eller detta landstings orga-

nisation.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2003.

! Lagen omtryckt 2000:277.
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Forslag till lag om andring i lagen (1993:387) om
stdd och service till vissa funktionshindrade

Héarigenom foreskrivs att 22 § lagen (1993:387) om stdd och service till
vissa funktionshindrade skall ha féljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

228

Ledningen av landstingets eller Ledningen av landstingets eller
kommunens verksamhet enligt kommunens verksamhet enligt denna
denna lag skall utvas av en eller lag skall utdvas av en eller flera
flera ndmnder som fullmaktige namnder som fullméktige utser. Sar-
utser. skilda bestdmmelser om gemensam
namnd finns i lagen (2003:000) om
gemensam namnd inom vard- och

omsorgsomradet.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2003.
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Forslag till lag om andring i lagen (1998:1656) om
patientndmndsverksamhet m.m.

Héarigenom foreskrivs att 1 § lagen (1998:1656) om patientndmnds-
verksamhet m.m. skall ha féljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

18!

I varje landsting och kommun skall det finnas en eller flera n&mnder med
uppgift att stédja och hjélpa patienter inom

1. den hélso- och sjukvard enligt hdlso- och sjukvardslagen (1982:763)

som bedrivs av landsting eller enligt avtal med landsting,

2. den halso- och sjukvard en- 2. den halso- och sjukvard enligt
ligt halso- och sjukvardslagen hilso- och sjukvardslagen som bed-
(1982:763) som bedrivs av kom- rivs av kommuner eller enligt avtal
muner eller enligt avtal med kom- med kommuner och den allménna
muner och den allmidnna om- omvardnad enligt socialtjanstlagen
vardnad enligt socialtjanstlagen  (2001:453) som ges i samband med
(2001:453) som ges i samband sadan halso- och sjukvard, samt
med sddan halso- och sjukvérd,

samt

3. den tandvard enligt tandvérdslagen (1985:125) som bedrivs av lands-
ting.

For sadana namnder galler vad For sddana namnder galler vad
som ar foreskrivet i kommunalla- som &r foreskrivet i kommunallagen
gen (1991:900). (1991:900). Sarskilda bestammelser

om gemensam namnd finns i lagen
(2003:000) om gemensam namnd
inom vard- och omsorgsomradet.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2003.

! Senaste lydelse 2001:481.
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Forslag till lag om andring i socialtjanstlagen

(2001:453)

Harigenom foreskrivs att 2 kap. 4 § socialtjdnstlagen (2001:453) skall ha
foljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
2 kap.
48
Kommunens uppgifter inom so- Kommunens uppgifter inom so-

cialtjnsten fullgors av den eller de cialtjansten fullgérs av den eller de
namnder som kommunfullméktige ndmnder som kommunfullmaktige
bestdmmer. bestdmmer. Séarskilda bestammelser
om gemensam namnd finns i lagen
(2003:000) om gemensam namnd
inom vard- och omsorgsomrédet.
Vad som i denna lag eller annan forfattning sags om socialndmnd géller i
forekommande fall den eller de ndmnder som utses enligt forsta stycket.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2003.



BILAGA 3

Utskottets lagforslag

Forslag till lag om fortsatt giltighet av lagen
(1991:1136) om forsoksverksamhet med kommunal
primarvard

Hérigenom foreskrivs att lagen (1991:1136) om forsoksverksamhet med
kommunal primarvard, som galler till utgangen av 2003, skall fortsatta att
galla till och med utgangen av 2004.

! Lagens giltighetstid senast forlangd 2001:1195.

Elanders Gotab, Stockholm 2003
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