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Propositionens huvudsakliga innehall

1 propositionen redovisas en dverenskommelse som har triffats med sjuk-
vardshuvudménnen om vissa ersittningar fran sjukf6érsakringen for ar
1987. Overenskommelsen innebir att det fr. 0. m. &r 1985 inférda systemet
for vissa ersattningar till sjukvardshuvudménnen skall gélla dven for ar
1987 med mindre foérindringar. Detta giller ocksa i friga om reglerna for
anslutningen av privatpraktiserande likare och sjukgymnaster till den all-
ménna sjukforsikringens ersittningssystem.

Den allménna sjukvardsersittningen skall sdledes grundas pé ett enhet-
ligt belopp per invinare. Sirskilda 6vergangsregler skall dock, liksom for
aren 1985 och 1986, gilla dven for &r 1987, De sirskilda erséttningarna for
sjuktransporter och fér éppen sjukvérd till personcr som fullgor virn-
pliktstjanstgoring, anhdllna och hiktade samt intagna vid kriminalvardsan-
stalter m. m. ingér fr. 0. m. &r 1987 i den allminna sjukvéardsersittningen.

Den tidigare prestationsbundna ersittningen till sjukvardshuvudminnen
for sjukhusvird har lagts in i den allmiéinna sjukvardserséttningen. Det-
samma géller den siirskilda ersittning som fr. 0. m. den 1 april 1986 utges
till de sjukvardshuvudmiin som orsakats inkomstforluster genom atergéng-
en till ett system med fasta vardavgifier for utforsikrade patienter. |
propositionen foreslds att lagregleringen av denna sirskilda erséttning
upphévs.

Enligt 6verenskommelsen skall de tva sirskilda ersittningarna for hem-
sjukvard och éppnare vardformer inom psykiatrin sammanféras till en
ersittning for avinstitutionalisering inom hélso- och sjukvarden. Detta
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forutsitts bidra till en fortsatt omstrukturering av vardens inriktning mot Prop. 1985/86: 167
Oppnare vardformer.

Den aliminna sjukvardsersittningen for &r 1987 beréknas till 10 169 milj.

kr. och de sammanlagda ersattningarna til! sjukvardshuvudménnen berik-
nas till 12075 milj. kr. Hartill kommer ett sirskilt statsbidrag med 159 milj.
kr. till den psykiatriska varden. :
1 friga om de fr.o.m. &r 1985 gillandc anslutningsreglerna till den
allméanna sjukforsakringen for privatpraktiserande likare och sjukgymnas-
ter innebdr 6verenskommelsen att forsoksverksamheten med fri anslut-
ningsritt i vissa stddomraden och ritten till fri s.k. erséttningsetablering
- skall fortsitta att gilla dven under ar 1987.



1 Forslag till

Lag om upphivande av lagen (1985: 1090) om sirskild
ersattning for sjukhusvard

Hirigenom foreskrivs att lagen (1985:1090) om sarskild ersittning for
sjukhusvard skall upphdéra att gilla vid utgdngen av ar 1986. Den upphiivda
lagen tillimpas dock fortfarande i friga om vard som har limnats fore
utgingen av ar 1986.
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2 Forslag till
Lag om 4ndring i lagen (1962: 381) om allmén forsakring

Hirigenom foreskrivs att 2 kap. 10§ lagen (1962: 381) om allmén forsik-
ring! skall ha foljande lydelse.

Nuvarande [ydelse Foreslagen lydelse

2 kap.

10§
Fragor om sjukvardsersittning provas i andra fall in som avses i andra
stycket av den allmanna forsakringskassa, hos vilken den forsikrade ar

inskriven eller skulle ha varit inskriven, om han uppfylit aldersvillkoret i 1
kap. 4§. Denna forsikringskassa far dock uppdra 4t en annan forsikrings-

kassa att prova saddana fragor.

Fragor ofn sjukvardsersittning
enligt 2, 3 och 58§ provas av den
forsikringskassa inom vars verk-
samhetsomrade vardgivaren bedri-
ver sin verksamhet. Detsamma gél-
ler sjukvardsersattning i 6vrigt i de
fall dar den forsikrade inte 4r och
inte heller under den forutsattning
som sagts i forsta stycket skulle ha
varit inskriven hos allmin forsak-
ringskassa.

Frigor om sjukvardsersittning
enligt 2, 3 och 5§8 samt ersittning
enligt 4§ som inte hdinfor sig till
visst vardiillfille provas av den for-
sdkringskassa inom vars verksam-
hetsomrade vérdgivaren bedriver
sin verksamhet. Detsamma giller
sjukvardsersiittning i 6vrigt i de fall
dir den forsidkrade inte dr och inte
heller under den forutsittning som
sagts i forsta stycket skulle ha varit
inskriven hos allmin forsikrings-
kassa.

Denna lag trider i kraft den 1 januari 1987,

! Lagen omtryckt 1982: 120.
2 Senaste lydelse 1984: 686.
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3 Forslag till

Lag om andring i hilso- och sjukvardslagen (1982: 763)

Hérigenom f6reskrivs att 17 § hilso- och sjukvardslagen (1982: 763) skall

ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen Ivdelse

17§
Av patienterna far tas ut vardavgifter enligt grunder som landstingskom-
munen bestimmer, i den mén inte annat ar sdrskilt foreskrivet. Patienter
som dr bosatta inom landstingskommunen skall darvid behandlas lika.

Nir sjukhusvird meddelas en
pensionar i fall ddr ritten till ersditt-
ning for vdarden upphért enligt 2
kap. 12§ lagen (1962:381) om all-
min forsdkring, far vardavgiften
bestdmmas till hdgst S5 kronor per
varddag.

Nir sjukhusvard meddelas en
pensionidr sedan denne under tid
som anges { 2 kap. 12§ lagen
(1962: 381) om allmén forsikring er-
hdllit sddan vdrd under 365 dagar,
far vardavgiften bestimmas till
hogst 55 kronor per varddag.

En fordran pa vardavgift preskriberas tre ar efter tillkomsten. T §vrigt
giller preskriptionslagen (1981: 130) i friga om sadana fordringar.

Denna lag trader i kraft den 1 januari 1987.

! Senaste lydelse 1985: 1091.
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Socialdepartementet Prop. 1985/86: 167

Utdrag ur protokoll vid regeringssammantriade den 10 april 1986.

Narvarande: statsministern Carlsson. ordforande och statsriden Lund-
kvist, Sigurdsen, Gustafsson, Leijon., Hjelm-Wallén, Peterson, Anders-
son, Bodstrém, Géransson, Gradin, Dahl, Holmberg, Hellstrom, Wick-
bom, Johansson, Hulterstrém

Foredragande: statsradet Sigurdsen

Proposition om vissa erséttningar till
sjukvardshuvudménnen, m. m.

1 Inledning

Fr.o.m. ar 1985 infordes ett i grunden férindrat system for ersittning frin
den allménna sjukforsikringen till sjukvardshuvudménnen. Det innebar en
Overgang fran prestationsbundna erséttningar till en samlad ersittning per
invanare for framst primérvarden och annan dppen vard. Det nya systemet
innebar ocksa en samordning med forsikringens ersittningar till privat-
praktiserande ldkare och sjukgymnaster. Den 6verenskommelse mellan
staten och sjukvirdshuvudminnen som ldg till grund for de nya ersitt-
ningsreglerna innehdll dven atgérder for att 6ka mojligheterna till samver-
kan mellan den offentliga sjukvirden och de privata vardgivarna. Detta
innebar att nya regler infordes for privatpraktiserande likares och sjuk-
gymnasters anslutning till sjukforsiakringen. Overenskommelsen som gall-
de ersittningar under dren 1985 och 1986 har redovisats for riksdagen
(prop. 1983/84: 190, SfU 31, rskr..393).

Efter overlaggningar mellan foretradare for socialdepartementet och
sjukvardshuvudminnen har 6verenskommelse triffats om ersittningar for
ar 1987. Den nu triaffade dverenskommelsen har byggt vidare pa det.nya
regelsystemet med inriktning pa ytterligare utjimning av ersittningarna till
sjukvardshuvudminnen och ytterligare forenklingar.

Overenskommelsen innebir att samtliga till sjukvardshuvudmannen ut-
gicende ersittningar for sjukvard fran sjukforsikringen ingér i det nya
ersittningssystemet. Det betyder siledes att dven ersdttningen till sjuk-
virdshuvudminnen fér sjukhusvard lagts in i den allménna sjukvérdser-
sdttningen. FOr att ytterligare effektivisera resursutnyttjandet och forenkla
erséttningssystemet har nigra av de nu utglende sirskilda erséttningarna
sammanforts under den allménna sjukvérdsersiittningen. De sarskilda er-
séttningarna for hemsjukvérd och fér 6ppnare vardformer inom psykiatrin
har slagits samman till en ersittning fér avinstitutionalisering inom héalso-
och sjukvarden. Harigenom uppnds enligt min bedémning inte bara admi-
nistrativa effekter utan atgirden ger ocksd stérre tyngd at samhillets
samlade anstringningar for att utveckla oppnare vardformer for aldre, 6
sjuka och handikappade.



Nir det giller samverkansfragorna och de nya anslutningsreglerna fér

privatpraktiserande vardgivare innebidr ¢verenskommelsen bl. a. att for-
s6ksverksamheterna med fri etableringsritt i vissa stddomréden och en fri
ritt till ersittningsetablering skall gélla dven for ar 1987. Jag vill ocksd
framhalla att parterna ir 6verens om att uppmana sjukvardshuvudminnen
aven utanfor dessa stodomraden att tillimpa motsvarande synsitt vid
nyetablering av heltidsverksamma privatpraktiker inom lakarglesa delar av
resp. landstingsomrade.

Det har, enligt min beddmning, inte framkommit nagot under ar 1985
som skulle motivera att dessa verksamheter avbryts innan en mer ingdende
utviirdering kunnat ske. Inte heller i ovrigt finner jag anledning att foresla
nagra mer omfattande forandringar i anslutningsreglerna i avvaktan p3 att
erfarenheterna av forsoksverksamheten har redovisats.

Den nya regleringen forutsitter att lagen (1985: 1090) om sérskild ersitt-
ning for sjukhusvard upphivs. Vidare foreslar jag andringar i 2 kap. 10§
lagen (1962: 381) om allmén forsikring och i 17 § hilso- och sjukvardslagen
(1982:763) till foljd av att allmén sjukvardsersittning enligt overenskom-
melsen skall utges for sjukhusvérd. Dessa beslut om lagéindringar fattas av
riksdagen. I dvrigt ankommer det pé regeringen att faststilla grunderna for
de aktuella ersattningarna. Riksdagen bor beredas tilifille att ta del av
dverenskommelsen genom att den fogas till protokollet i detta drende som
bilaga I. .

Jag forordar att de i 6verenskommelsen angivna fitgéirderna genomfoérs
pé det sitt som redogérs for i det foljande. Jag kommer senare att foresla
regeringen de forordningsbestimmelser som behdvs fér genomférandet.
Frigan om sjukvardshuvudméinnens overtagande av journalarkiv hos pri-
vatpraktiserande vérdgivare i vissa fall avses bli behandlad i en sérskild
proposition. '

2 Ersiattningar fran sjukforsédkringen till
sjukvardshuvudmaénnen for aren 1985 och 1986

2.1 Det nya ersattningssystemet fr. 0. m. ar 1985

Sjukvérdsersattning fran den allminna sjukforsékringen utges enligt 2 kap.
lagen (1962:381) om allmin forsikring (AFL) i form av ersittning for
dppen hilso- och sjukvérd, tandvard, sjukhusvard och for vissa sjukvar-
dande behandlingar som utférs av annan an likare. Vidare utges viss
crsittning for sjukvardshuvudménnens kostnader for hemsjukvard, 6ppen
psykiatrisk vard, forebyggande hilsovérd, sjuktransporter och handi-
kapphjilpmedel. Ersittningarna utbetalas efter grunder som regeringen
faststallt.

Efter en 6verenskommelse mellan staten och sjukvardshuvudminnen
infordes fr. 0. m. ar 1985 nya regler for ersdttningar frin sjukforsikringen
till sjukvérdshuvudméinnen. Den giller for dren 1985 och 1986. Overens-
kommelse triffades ocksd mellan parterna om édndring i 1966 &rs avtal om
den psykiatriska varden m. m.
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Det nya ersiittningssystemet domineras av en allmin sjukvardsersitt-

ning som ar avsedd framst for primarvard och annan 6ppen vard. Ersatt-

ningen grundas pd ett enhetligt belopp per invénare och ar. Sirskilda
overgangsregler giller dock for dren 1985 och 1986 for att mildra omfér-
delningseffekterna mellan sjukvardshuvudménnen vid évergéngen till det
nya crsittningssystemet.

For att underlitta utvecklingen av hemsjukvarden,. 6ppna vardformer
inom psykiatrin samt forebyggande atgirder inom hilso-och sjukvarden
utges sérskilda ersittningar for dessa dndamal. Vidare utges en sirskild
ersittning for tillhandahallande av hjalpmedel f6r handikappade samt for
sjuktransporter.

Ersittningssystemet innebdr ocksa dndrade regler for privatpraktise-
rande vardgivares anslutning till den allménna férsidkringen.

Ersittningssystemet innefattar dven sjukforsikringens utgifter for lakar-
vard och annan sjukvérdande behandling hos privatpraktiserande likare
och sjukgymnaster. Sjuktransporterséttning och ersittning for sjukhus-
vard utges enligt ofordndrade regler. De forsakringsersittningar som utges
for tandvard, exkl. oralkirurgi m. m., omfattas inte av dverenskommelsen

2.2 Ersattningar och ersittningsbelopp

Fér primdrvard och 6vrig oppen vard utges for aren 1985 och 1986 en
allman sjukvdrdsersdttning pd sammanlagt 8242 milj. kr. per &r. I den
allminna sjukvardsersittningen ingér statsbidraget till allmén sjukvard
m.m. pa 4300 milj. kr. Vid utbetalning av den allminna sjukvardsersitt-
ningen till resp. sjukvardshuvudman franriknas belopp som motsvarar
under foregiende ar utbetalade forsikringsersittningar till privatpraktise-
rande likare och sjukgymnaster (exkl. s. k. fritidspraktiker) som var verk-
samma inom respektive sjukvirdshuvudmans geografiska omrade.

Med avsikt att stimulera utvecklingen av hemsjukvérden utges en sér-
skild ersittning med 70 kr. per invanare och ar.

For att underlitta utvecklingen mot éppnare vardformer inom psyvkiatrin
utges en sirskild ersittning med 24 kr. per invanare och ar.

I syfte att stimulera utvecklingen av forebyggande dtgdrder inom hilso-
och sjukvirdsomridet utges en sirskild ersittning med 48 kr. per invanare
och ar.

For sjukvardshuvudmainnens tillhandahallande av hjdlpmede! f6r handi-
kappade utges en sirskild hjalpmedelsersittning med 80 kr. per invanare
och ar. Hirav skall ett belopp motsvarande 3:55 kr. per invéanare och &r
tillforas en sarskild fond for handikappinstitutets verksamhet m. m.

1 ovrigt utges ersittning till sjukvardshuvudman for ambulanstrans-
porter (sjuktransportersittning) med 29 kr. per invnare och ar samt ersétt-
ning for sjukhusvdird med 45 kr. per varddag. Fr.o.m. den | april 1986
erhaller dessutom vissa sjukvardshuvudmiin sérskild ersiattning med 13 kr.
per varddag for sjukhusvard av utférsiikrade patienter.

For oppen sjukvard for personer som fullgér vérnpliktstjianstgoring.
anhdllna och hiktade, intagna pa kriminalvardsanstalter samt for sddan
O6ppen vird som foranletts av arbetsskada utges enligt en tilliggséverens-
kommelse en ersiittning med 6 Kr. per invanare och ar.
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Nu angivna ersittningsbelopp och grunderna for dem har faststéllts av
regeringen i forordningen (1984:908) om vissa ersattningar till sjukvards-
huvudman frin sjukforsikringen enligt lagen (1962: 381) om allméin forsak-
ring, forordningen (1979:849) om ersiittning for sjukhusvard m.m. och
forordningen (1985: 1092) om sirskild ersittning for sjukhusvérd.

I enlighet med en 6verenskommelse mellan staten och sjukvardshuvud-
ménnen utges ett sédrskilt bidrag till den psykiatriska varden fr.o.m. ar
1982 och t.o.m. ar 1991. For aren 1985 och 1986 skall bidraget vara 148
milj. kr. per &r. '

2.3 Patientavgifter

Enligt 6verenskommelsen for dren 1985 och 1986 far offentlig sjukvardshu-
vudman for dppen hilso- och sjukvérd ta ut patientavgifter med hogst
foljande belopp fr. 0. m. den 1 januari 198S.

Léikarvdrd 50 kr. per besok. Tillaggsavgift 25 kr. vid besok hos den
sjuke. Telefonradfrigning 20 kr.

Sjukvdrdande behandling (utférd av annan an ldkare) 25 kr. per behand-
ling.

Dessa hogsta avgifter har faststéllts av regeringen i forordningen
(1984:908) om vissa ersittningar till sjukvirdshuvudman frin sjukforsik-
ringen enligt lagen (1962: 381) om allmén forsikring.

De nimnda beloppen for likarvard innefattar rontgen- och laboratorie-
undersokningar och stralbehandlingar efter remiss samt det forsta likarbe-
soket som sker med anledning av remiss. Ingen avgift far heller tas ut av
patient som har remitterats frin privatpraktiserande likare som 4r ansluten
till forsikringen eller fran likare vid foretagshélsovardsmottagning som
registrerats hos allmén forsakringskassa, forutsatt att patienten betalar
avgift vid besoket hos den remitterande ldkaren. Likarundersékningar och
likarutldtanden, som behovs for de allminna forsakringskassornas hand-
liggning av férsikringsdrenden ombesérjs av sjukvirdshuvudman utan
sérskild erséttning. For undersdkning och utlatande i samband med anso-
kan om pension eller handikappersittning far paticntavgift tas ut med
hogst 50 kr. For radgivning i fodelsekontrollerande syfte och fér i samband
diarmed utlimnade preventivmedel samt foér ridgivning angdende abort
eller sterilisering far avgift inte tas ut.

2.4 Samverkansavtal och villkor for anslutning till
sjukforsdkringens ersiattningsregler

. For att en forsdkringskassa skall kunna ansluta en privatpraktiserande
ldkare eller sjukgymnast till forsikringen kriavs fr.o. m. ar 1985 att sjuk-
vardshuvudmannen tilistyrker detta. Denna tilistyrkan forutsitts normalt
ske genom att samverkansavtal triiffas. Under dren 1985 och 1986 giller
forsoksvis fri anslutning till férsikringen inom stédomradena A, B och C
(delar av Svealands inland och praktiskt taget hela Norrland) f6r privat-
praktiker med heltidsverksamhet.

De privatpraktiserande likare och sjukgymnaster som vid utgingen av
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ar 1984 var anslutna till forsdkringssystemet fick under vissa forutsittning-
ar st kvar i férsakringssystemet. Det forutsattes dock att deras verksam-
het skulle fortséitta pa samma ort.

En heltidsverksam privatpraktiker som under forsoksaren 1985 och 1986
overtar befintlig praktik (ersittningsetablering) skulle efter yttrande fran
sjukvardshuvudmannen ha ratt att vara ansluten till fdrsikringssystemet.

Hilso- och sjukvardsberedningen (S 1983:02) forutsattes folja utveck-
lingen av de namnda férsoksverksamheterna. _

Mojligheten att std kvar i forsdkringssystemet fr.o.m. ar 1985 gillde
didremot inte ldkare och sjukgymnaster som bedriver praktik vid sidan av
en heltidsanstillning hos sjukvirdshuvudman. Ersittningen till sidan
praktiker blev i stillet en angeldgenhet mellan denne och resp. sjukvérds-
huvudman.

3 Ersattningar till sjukvardshuvudménnen for ar
1987

3.1 Utgangspunkter for overenskommelsen

Halso- och sjukvardslagen (1982:763) som tradde i kraft den 1 januari
1983, aktualiseradc en dvergang fran prestationsbundna till schablonberik-
nade erséttningar till de offentliga sjukvardshuvudminnen. Det fr.o. m. ar
1985 inforda ersiittningssystemet syftade bl.a. till att uppni en birtre
regional fordelning av landets sjukvardsresurser och underlitta ett effek-
tivt resursutnyttjande med hansyn till de lokala forutsattningarna for varje
sjukvardshuvudman. En viktig utgdngspunkt f6r det nya systemet var att
det skulle underlitta de forsidkrades mojligheter att fa tillgdng till den
sjukvéard som forsikringen dr avsedd att tillférsikra dem. En vard och
omsorg som svarar mot befolkningens behov forutsiitter en fortsatt om-
strukturering av vérdens inriktning mot en utbyggd primérvard som ger
narhet och kontinuitet samtidigt som den skapar férutsittningar for ett
effektivt samarbete mellan hidlso- och sjukvarden och primdrkommunernas
socialtjanst.

3.2 Omfattning och inriktning

Mot den bakgrund som jag nyss har redogjort fér har en 6verenskommelse

“triffats med sjukvirdshuvudménnen om ersittningar fran sjukforsikringen
for ar 1987. Overenskommelsen utgér i sina huvuddrag trén den nu gillan-
de, men innebir i ndgra avseenden ytterligare schabloniseringar och for-
enklingar,

Den allmiinna sjukvirdsersittningen skall grundas pd ett enhetligt be-
lopp per invanare och ar. Liksom for aren 1985 och (986 behovs dven for
ar 1987 sarskilda 6vergingsregler for att mildra omférdelningseffekterna
mellan sjukvardshuvudminnen vid Overgingen frin de tidigarc ersiitt-
ningsreglerna. Ytterligare steg tas genom 6vercnskommelsen for ar 1987
mot en jaimnare férdelning av ersdttningen.
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De sarskilda erséttningarna for transporter med ambulansbil och for
Oppen sjukvard till personer som fullgér varnpliktstjanstgoring, anhallna
och hiktade, intagna vid kriminalvardsanstalter samt fér sddan 6ppen vard
som foranletts av godkind arbetsskada ingar for &r 1987 i den allmiinna
sjukvardsersittningen. Den tidigarc prestationsbundna ersittningen till
sjukvardshuvudméinnen for sjukhusvard som utgetts med 45 kr. per vard-
dag har nu lagts in som en del i den allmédnna sjukvardsersittningen. Den
nya ersittningen omfattar inte ersattning for sjukhusvard vid sjukhus som
inte drivs av sjukvardshuvudmaénnen. Detta innebér att ersattning med 45
kr. per vrddag under ar 1987 skall utges till de sjukvardsinrattningar som
enligt en forteckning som faststélls av riksforsdkringsverket ar att anse
som sjukhus. Den sirskilda ersattning for s. k. utforsikrade patienter som
fr. 0. m. april i ar utges till de sjukvardshuvudmén som orsakas inkomstfor-
luster genom atergéngen till ett system med fasta vardavgifter for dessa
patienter skall upphéra att utgd. Hénsyn till detta har tagits vid berikning-
en av den allménna sjukvardsersittningen. Lagen (1985: 1090) om sérskild
ersattning for sjukhusvard kan diarfor upphéra att gilla vid utgingen av ar
1986.

I den allminna sjukvardsersittningen ingér enligt 6verenskommelsen
fr.o.m. ar 1987 ocksa ersittning till sjukviardshuvudméinnen fér sluten
vard som limnas personer som fullgor varnpliktstjinstgéring, anhallna och
hiktade samt intagna vid kriminalvardsanstalter.

De sirskilda ersittningar som nu ges for att utveckla hemsjukvirden och
for att utveckla oppnare virdformer inom psykiatrin har med hinsyn till
den likartade malsittningen slagits samman till en erséttning for att under-
latta avinstitutionaliseringen inom hélso- och sjukvarden. Detta forutsitts
bidra till en fortsatt omstrukturering av varden mot en utbyggd priméirvard
som ger nidrhet och kontinuitet samt skapar forutséttningar for ett effektivt
samarbete mellan hilso- och sjukvarden och primirkommunens social-
tjdnst.

Bestimmelserna i 2 kap. AFL om crsittning for sjukhusvard ér utfor-
made f6r att passa den hittillsvarande ordningen att ersittning fran forsik-
ringen limnas med ett visst belopp per dag vid sjukhusvérd av en forsik-
rad. Den nu dverenskomna ordningen med allméin sjukvéirdsersittning till
sjukvardshuvudminnen aven for sjukhusvard aktualiserar en omarbetning
av bestammelserna. I detta sammanhang stannar jag vid att foresla dndring
i 2 kap. 10§. Enligt den nuvarande lydelsen av 10§ ar huvudregeln att den
forsiakringskassa dir den forsikrade ar inskriven beslutar om erséttning for
sjukhusvard. Paragrafen bor dndras sa att det framgdr att den allminna
sjukvardsersittningen dven for sjukhusvard beslutas av den (6rsiikrings-
kassa inom vars verksamhetsomrade vardgivaren bedriver sin verksam-
het. Pensiondrernas ritt till i princip avgiftsfri sjukhusvard under 365
dagar, det s.k. gratiséret som f6ljer av 12§, paverkas inte av den nya
ordningen med allmén ersiittning till sjukvirdshuvudménnen. Den nuva-
rande ordningen enligt 17 § hiillso- och sjukvirdslagen (HSL) med mojlighet
for sjukvardshuvudménnen att ta ut patientavgift med hogst 55 kr. per dag
vid sjukhusvéard av pensioniirer for tid efter gratisaret skall inte heller
andras. Bestimmelsen i 17§ HSL foreslas dock jimkad si att det framgér
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att den skall tillimpas sa snart 365 dagars sjukhusvard har erhallits, alltsd -

iven om inte individuellt beriknad sjukvérdsersitining utgetts for dessa
dagar.

’

3.3 Ersittningsbelopp for ar 1987

Som jag tidigare har ndmnt skall merparten av ersittningen utges i form av
en allméin sjukvédrdserséttning. Denna erséittning ar fér ar 1987 avsedd inte
bara for primérvird och évrig 6ppen vard utan dven for sjukhusvérd och
for sjuktransporter. Den allminna sjukvardserséttningen bor uppgé till
totalt 10169 milj. kr. och med den férdelning mellan sjukvardshuvudmén-
nen som framgér av bilaga 2 till 6verenskommelsen. Vid utbetalning av
ersiattningen for ar 1987 skall avriknas ett belopp som motsvarar den

férsikringsersattning som har utbetalts under ar 1986 till privatpraktiseran- -

de likare och sjukgymnaster som var verksamma inom respektive sjuk-
vardshuvudmans geografiska omride.

Den fr.o. m. ir 1987 schabloniserade ersittningen till sjukvardshuvud-
miinnen for sjukhusvard har baserats pa vad forsikringskassorna har beta-
lat ut till sjukvardshuvudménnen under &r 1984. I den allménna sjukvards-
ersittningen ingar dessutom den sérskilda erséttningen pa 13 kr. per vard-
dag for utforsikrade patienter med anledning av atergangen till ett system
med fasta vardavgifter for dessa patienter fr.o.m. den 1 april 1986. Den
schabloniserade ersiittningen inncfattar dven ersittningen for sluten vard
som limnas patienter som fullgdr vérnpliktstjanstgoring, anhillna och
hiktade samt intagna vid kriminalvardsanstalter.

Nir det giller ersittningen for sjuktransporter som ingér i den allméinna
sjukvardsersittningen innefattar denna fr. 0. m. ar 1987 aven sjuktranspor-
ter av personer som fullgor virnpliktstjanstgoring.

1 den allminna sjukvardsersittningen ingdr ocksd kompensation till
sjukvardshuvudménnen for att avgifter intc tas ut for de patienter som
remitteras till offentlig sjukvérd fran likare vid studerandehiilsovardsmot-
tagning.

De sirskilda erséttningar som enligt nuvarande évercnskommelsc utges
for att stimulera utvecklingen av hemsjukvdrden vesp. dppnare vardformer
inom psykiatrin syftar bada till att minska behovet av vérd pa otika institu-
tioner. Denna utveckling dr enligt min uppfattning mycket angeliigen och
maste darfor ges ett fortsatt sdrskilt stod. De tva olika erséttningar som nu
utges med 70 resp. 24 kr. per invénarc och ar bor dock av framst admini-
strativa skil kunna foras samman till en ersittning for avinstitutionalise-
ring inom hilso- och sjukvirden. Ersittningen for dessa dndamal bor
sésom Overenskommits utges med 95 kr. per invénare for ar 1987.

Den pagaende satsningen pa férebyggande héilsovdrdande drgiirder an-
ser jag vara av stor vikt. Det ar darfor angeldget att denna verksamhet dven
for ar 1987 ges en sirskild erséttning fran forsikringen. Ersittningen for
detta dndamal bor sdsom dverenskommits utges med oforindrat 48 kr. per
invdnare for ar 1987.

Enligt gillande 6verenskommelse utges en sirskild ersittning med 80 kr.
per invanare och &r till sjukvdrdshuvudménnen for tillhandahéliande av
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hjilpmedel Gt handikappade m.m. Frin hjidlpmedelsersittningen skall
3:55 kr. per invanare och ar avriknas och tillféras en siirskild fond for
handikappinstitutets verksamhet. Hjalpmecdelsersitiningen bér som nu
dverenskommits utges med &5 kr. per invanare 6r 4r 1987. Fran detta
belopp skall 3:80 kr. per invanarc avriknas och tillfdras den sirskilda
fonden for handikappinstitutets verksamhet.

Enligt 6verenskommelsen skall de sédrskilda ersittningarnas funktion
samt mojligheterna att sammanfora dessa med den allménna sjukvérdser-
sittningen provas infor den forsikringséverenskommelse som skall gélla
fr.o. m. &r 1988.

Enligt en sarskild 6verenskommelse mellan statens forhandlingsndmnd
och foretridare for Landstingsforbundet skall ett sdarskilt bidrag utges till
den psvkiatriska vdrden fr.o.m. ar 1982 och t.o.m. &r 1991. Bidraget ar
148 milj. kr. f6r vardera dren 1985 och 1986. For ar 1987 bor bidraget vara
159 milj. kr. att fordelas mellan huvudménnen enligt sédrskilda regler.
Overenskommelsen bor fogas till detta protokoll som bilaga 2.

Den totala ekonomiska omfattningen av dverenskommelsen for ar 1987
framgar av foljande sammanstalining.

Andamiil Totalbelopp milj. kr.

1. Allmiin sjukvardserséttning 10169
(primérvard och évrig 6ppen vird, sjukhus-
vard, sjuktransporter)

2. Ersattning for avinstitutionalisering 95 Kr./inv. 794
3. Ersittning for forebyggande atgarder 48 kr./inv. 401

4. Ersattning for tillhandahallande av hjilpmedel
fér handikappade 85 kr./inv. 711
12075

Sammantaget inncbdr Overenskommelsen att ersittningarna til] sjuk-
vardshuvudménnen okar med ca.600 milj. kr. jaimfort med ar 1986.

Ersiittningarna skall liksom f. n. i huvudsak utges fran sjukforsikringen.
I den allminna sjukvérdsersittningen ingdr idven ett sirskilt statsbidrag. 1
arets .budgetproposition (prop. 1985/86:100 bil. 7) har for budgetaret
1986/87 under punkt E 19. Bidrag till allmén sjukvard m. m. tagits upp ett
forslagsanslag av 4 533682000 kr. I avvaktan pa resultatet av de nu slut-
forda 6verliggningarna med sjukvardshuvudminnen har anslagsberiik-
ningen gjorts med-utgdngspunkt i att 1987 .ars sirskilda statsbidrag skall
utges med ett oforandrat belopp av 4300 milj.kr. Utbetalningen fran
namnda forslagsanslag foljer de allméinna utbetalningsreglerna enligt vilka
sjukvardshuvudmannen far ersattningen méanadsvis i efterskott.

Jag foreslar nu att det sarskilda statsbidraget till den allminna sjukvards-
ersittningen far — med hinsyn till takten i utbetalningarna — belasta det
nimnda forslagsanslaget for budgetaret 1986/87 med 4 300 milj. kr., vilket
innebir ofordndrad anslagsbelastning i denna del.

Fran nimnda forslagsanslag finansieras ocksa det siirskilda statsbidraget
till den psykiatriska virden. Aven hir har anslagsberikningen i arets
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budgetproposition giorts med utgingspunkt fran erséttningens storlek for

aren 1985 och 1986. Overenskommelsen i denna del innebr att statsbidra-
get for ar 1987 okar med 11 milj. kr., vilket medfér en merbelastning av
anslaget for budgetaret 1986/87 med 5,5 milj. kr.

Staten forpliktas genom dverenskommelserna att fran anslaget Bidrag
till allmén sjukvdrd m.m. senare utbetala resterande hilft av nimnda
belopp av 4 300 milj. kr. resp. 159 milj. kr.

Jag foreslar att regeringen inhdmtar riksdagens bemyndigande att iklida
staten denna forpliktelse, som avses fullgéras férst under budgetdret
1987/88.

Jag kommer senare denna dag att dterkomma till regeringen med forslag
om sirskilda medel for bekdmpning av AIDS. Dirvid kommer jag ocksa att
ta upp frigan om motsvarande resurstillskott som belastar ifrigavarande
anslag.

Belastningen av forslagsanslaget D 1. Bidrag till sjukforsikringen okar
till foljd av dverenskommelsen med 45 milj. kr. for budgetaret 1986/87.

3.4 Patientavgifter m. m.

Erséttningarna till sjukvardshuvudméinnen bér dven i fortsittningen vara
forenade med bestimmelser om de hogsta patientavgifter som far tas ut for
oppen hilso- och sjukvérd, eftersom sjukforsikringen syftar till att vara ett
skydd mot héga sjukvardskostnader for de forsikrade.

I enlighet med vad som har 6verenskommits bor de hogsta patientav-
gifter som under &r 1986 far tas ut for 6ppen halso- och sjukvéard av
offentlig sjukvardshuvudman gilla dven fr. 0. m. den | januari 1987 med de
sarskilda villkor angdende ritten att ta ut avgifterna som giller enligt
forordningen (1984: 908) om vissa ersittningar till sjukvardshuvudman fran
sjukforsikringen enligt lagen (1962:381) om allmén forsikring. Jag har
redan redogjort for de nuvarande avgifterna (avsnitt 2.3). Dessutom bor
fr.o.m. ar 1987 gilla att ingen avgift far tas ut av patient som remitterats
frin likare vid studerandehilsovardsmottagning, under forutsittning att
paticnten betalat avgift vid besoket hos den remitterande ldkaren. T anslut-
ning till detta vill jag erinra om att avgift for sluten vard som ldmnas s. k.
utforsiikrad patient far tas ut med hogst 55 kr. per varddag,.

Jag vill i detta sammanhang framhélla att det fran riksforsikringsverket
och forsikringskassorna inte har inrapporterats att de nya erséttningsreg-
lerna inneburit ngra storre problem varken for de forsikrade eller frin
socialforsikringens synpunkt. Nigra dvergdngsvisa problem uppges dock
ha uppstatt i en del landsting nir det giller kassornas mojligheter att fa
likarutlitanden. Fran de forsikrades synpunkt boér ndmnas att en del
problem uppstatt vid debitering av patientavgifter av privatpraktiserande
likare som har vardavtal med sjukvardshuvudman nér likarens irskvot
enligt avtalct har forbrukats. Detta dr dock frimst ett problem som sjuk-
vardshuvudminncn och berdrda likare maste 16sa.

Aven om erfarenheterna hittills talar for att de nya reglerna har fungerat
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vill utgr jag fran att riksforsikringsverket och forsikringskassorna dven  Prop. 1985/86: 167
under ar 1987 kommer att folja och redovisa erfarenheterna av regelsyste-
met.

4 Effekter av de nya anslutningsreglerna
4.1 Privatpraktiserande lakare

Av riksforsikringsverkets statistik framgér att antalet anslutna privat-
praktiserande ldkare i november 1985 var drygt 1900. Av dessa bedrev ca
620 en mer omfattande verksamhet, dvs. hade mer 4n 2000 besok per ar. [
forhallande till ar 1984 ér denna grupp i det nirmaste av samma storlek. Av
statistiken framgdr vidare att antalct likare som under ar 1985 etablerat sig
och anslutits till forsdkringen utanfor storstiderna Stockholm, Géteborg
och Malmé var nio, varav sex inom stddomradena. Fyra av dessa ctablera-
de sig i Norrbottens lidns landsting. Antalet ersattningsetableringar i hela
landet uppgick under ar 1985 till 13.

Nir det géller antalet besok hos privatpraktiserande likare, exkl. offent-
ligt anstiillda likare med vardavtal, under ar 1985 beriknas detta. enligt
uppgift frin Landstingsférbundet, ha 6kat nigot i forhallande till ar 1984,
Okningen understiger for hela landet en procent. Inom alla Norrlands-
landsting (exkl. Gavleborg) berdknas att besdken hos privatpraktiserande
lakare har okat. Den storsta 6kningen har skett i Visterbottens lins lands-
ting.

Antalet likare som &r 1985 har omfattats av vardavtal med sjukvérdshu-
vudminnen uppgick enligt Landstingsforbundets berdkningar till drygt
1600, vilket dr ca 450 firre d4n som var verksamma inom f{Orsikringen
under ar 1984. Antalet besok hos sadana ldkare har ocksa minskat, framfor
allt inom Stockholms lins, Malméhus lans, S6dermanlands lans och Upp-
sala lans landsting samt i Malmé kommun.

4.2 Privatpraktiserande sjukgymnaster

Riksforsidkringsverkets statistik visar att antalet anslutna privatpraktise-
rande sjukgymnaster har minskat fran 2097 vid utgingen av ar 1984 till
1578 i mitten &r [985. Minskningen blir betydligt mindre, drygt 100 sjuk-
gymnaster, om jamforelsen avser verksamma sjukgymnaster.

Antalet sjukgymnaster som under ar 1985 etablerat sig och anslutits till
forsakringen i stodomradena uppgick till 16 varav 15 etablerat sig i Norr-
landslidnen. Antalet ersittningsetableringar i hela landet under &r 1985 var
18, varav flertalet i Stockholms lan.

Trots minskningen av antalet anslutna sjukgymnaster har den privata
vardens omfattning okat under dr 1985. Riksforsikringsverket har upp-
skattat 6kningen av antalet behandlingar till 4 procent.

Vad galler den sjukgymnastik i 6ppen vard som bedrivs i offentlig regi
redovisar Landstingsférbundet att denna verksamhet mellan aren 1984 och
198S inte visar nagon 6kning. 15



5 Andringar i anslutningsreglerna

Av det nu redovisade framgéar att kiren av heltidsverksamma eller verk-
samma privatpraktiserande lakare och sjukgymnaster i stort sett r av
samma omfattning som fore ar 1985. Den privata virdens omfattning, exkl.
den som limnas av offentligt anstillda likare med vardavtal, har dessutom
okat négot i forhéllande till ar 1984.

Betriffande malsittningen att fa till stdnd en jamnare geografisk fordel-
ning av privatpraktiserande vérdgivare over landet inférdes pa forsdk fri
etableringsritt inom stddomradena. Det kan konstateras att detta under ar
1985 preliminért har lett till att sammanlagt 25 likare och sjukgymnaster
nyetablerat sig utanfor storstadsomridena, de flesta i stodomradena. 1
avvaktan pa en mer ingiende utvirdering av denna forsoksverksamhet,
vilken torde kunna féreligga i slutet av ar 1986, bor forséksverksamheten
péaga dven under ar 1987.

Nir det giller forséksverksamheten med fri ersittningsetablering 6ver
hela landet skall en utvirdering goras. I avvaktan p4 att detta sker och med
hinsyn till utvecklingen under ar 1985 bor nagra édndringar i den fria
ersittningsetableringen inte ske for ar 1987.

Nir det giller anslutningsreglerna i 6vrigt anser jag att det har framkom-
mit behov av att gora ett antal mindre férdndringar och kompletteringar.
Samtliga dessa dndringar anser jag kunna genomféras redan fr.o. m. den |
juli i &r i samband med att en ny taxeperiod borjar. Det ankommer pa
regeringen att besluta om dessa éndringar.

I 3§ ldkarvardstaxan foreskrivs att en likare som ar anstélld hos sjuk-
vardshuvudman med ldgst 17 timmars veckoarbetstid inte far féras upp pa
forteckning hos forsakringskassan annat én som tillfllig vikarie. For den
hindelse en pa forteckningen uppford likare med anstillning hos sjuk-
vardshuvudman o6kar sin veckoarbetstid s& att den uppgar till ligst 17
timmar saknas forfattningsméssig grund att féra av vederborande fran
forteckningen. Enligt min uppfattning bér namnda féreskrift kompletteras i
detta avseende. P4 motsvarande sétt finns en foreskrift i 5§ i behandlings-
taxan om att en sjukgymnast som ar heltidsanstilld hos sjukvardshuvud-
man intc fir féras upp pa forteckningen annat dn som tillfillig vikarie.
Denna bestimmelse bor ocksd kompletteras s att en sjukgymnast som blir
heltidsanstilld hos sjukvardshuvudmannen skall foras av frén forteckning-
en. .

Nuvarande regler medger att offentligt anstallda lakare och sjukgymnas-
ter, som tillfalligt vikarierar for en pa forsikringskassans forteckning upp-
ford ldkare eller sjukgymnast som pa grund av sjukdom eller annat godtag-
bart hinder inte kan driva sin verksamhet, fir foras upp pa forteckningen
som tillfallig vikarie. Analogt med detta bor det enligt min bedémning i
lakarvardstaxan (1974:699) och i forordningen (1976: 1018) med taxa for
sjukvardande behandling m. m. inforas en bestimmelse som mojliggor for
privatpraktiker att tillfalligt vikariera inom den offentliga varden utan att
bli avforda fran forsikringskassans forteckning. Det boér ankomma pé
riksférsdkringsverket att cfter samriad med Landstingsforbundet utfirda
nirmare foreskrifter angiende tllimpningen hirav,
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Nir det galler privatpraktiserande sjukgymnaster i gruppmottagning har
det uppstatt problem att ersitta en ansluten sjukgymnast som har limnat

mottagningen for att bedriva egen verksamhet som privatpraktiker inom

kommunen. Eftersom det inte dr friga om en ersittningsetablering har det
kriavts en tillstyrkan av sjukvardshuvudmannen fér den nye sjukgymnas-

ten. Jag anser att en tillstyrkan inte skall behdvas i ett sidant hir fall.
Anslutningsreglerna for sjukgymnaster vid gruppmottagning bor darfor
andras. Rétten att vara ansluten till forsikringen bor dirvid begransas till
den tid vederborande arbetar vid gruppmottagningen. Denna foreskrift bor
dock inte kunna tillimpas retroaktivt. Det fir ankomma pé riksforsiakrings-
verket att, efter samrad med Landstingsforbundet, utfirda de tillimpnings-
foreskrifter som kan bli erforderliga.

Svenska psykoanalytiska foreningen och Svenska foreningen f6r holis-
tisk psykoterapi och psykoanalys har i en skrivelse till socialdepartementet
tagit upp frigan om psykoanalytikernas mdjligheter att bedriva sin verk-
samhet. Bl.a. begiirs att ldkarpsykoanalytiker ges mdjlighet att arbeta
deltid i offentlig tjinst och deltid privat. Socialférsikringsutskottet under-
strok i sin behandling av prop. 1983/84: 190 om vissa ersittningar till
sjukvardshuvudminnen, m. m. (SfU 1983/84: 31, rskr. 393) angeldgenheten
av att tillgdngen pa psykoanalytisk behandling och utbildning inte minska-
de. Socialférsikringsutskottet anslot sig ocksa till vad som sades i social-
utskottets yttrande (SoU 1983/84: 4y), nimligen att frigan maste beaktas i
sjukvardshuvudménnens fortsatta planering. Erséttningsfrigan borde
emellertid vara en angelagenhet mellan fritidspraktikerna och resp. sjuk-
vardshuvudman. Jag vill dven {or egen del framhélla det angeligna i en god
tillgang till psykoterapeutisk behandling och vill understryka det angeliigna
1 att denna fraga behandlas pa ett positivt-sitt 1 sjukvardshuvudménnens
planering. Jag dr emellcrtid inte beredd att nu foresla négra sirskilda regler
vad giller lakarpsykoanalytikernas anslutning till forsékringen.

D¢ nya anslutningsreglerna innebir att en privatpraktiscrande likare
eller sjukgymnast med undantag fér de som bedriver sin verksamhet inom
stodomrédena inte kan ansluta sig till férsiikringen utan att sjukvirdshu-
vudmannen tillstyrkt detta. En sjukgymnast méaste dessutom i princip ha
haft tva ars tjanstgoring i offentlig vard for att fa ratt att paborja egen
verksamhct inom férsikringens ram. Den omstiindigheten att sjukvardshu-
vudmannen limnat sin tillstyrkan innebir séledes inte att forsiakringskas-
san automatiskt kan fora upp en sjukgymnast utan att nimnda krav pa
erfarenhet ar uppfyllt. Aven om detta kan utliisas av behandlingstaxan och
riksforsdkringsverkets tillimpningsforeskrifter finns det enligt min uppfatt-
ning anledning {or riksforsakringsverket att genom forsikringskassorna
uppmirksamma resp. sjukvardshuvudman pa detta. Daremot dr naturligt-
vis sjukvirdshuvudmannen ofdrhindrad att genom vardavtal ta till vara
den vardresurs som har erbjudits.
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6 Ovriga andringar i regelsystemet

Vid remiss till en ldkarc inom offentlig sjukvard skall enligt 16 och 17§§
likarvardstaxan patientavgift inte tas ut for det forsta besoket i anledning
av remissen. Studerandeorganisationernas hélsovérd 4r sedan den |1 juli
1985 helt avskild fran den allminna forsidkringens ersittningssystem ge-
nom att ett nytt system med statsbidrag inforts for denna verksambhet.
Detta har bl. a. lett till att sjukvardshuvudménnen fatt formell méjlighet att
debitera patientavgift for sddana besok i offentlig vird som sker efter
remiss av likare inom studerandehilsovarden.

En #ndring bor darfor goras i forordningen (1984:908) om vissa ersitt-
ningar till sjukvirdshuvudman frin sjukforsikringen enligt lagen
(1962:381) om allmin forsikring fr.o. m. ir 1987 for att Klargora att den
patientavgift som har tagits ut av forsikrad vid besok hos lakare anstélld
av studerandehilsovardsorganisation dven innefattar sddan rontgen- och
laboratorieundersokning, rontgen- och radiumbehandling och annan be-
handling med joniserande strdlning som vederbérande likare har remit-
terat den forsikrade till. Remitterar den radfragade likaren den forsikrade
till en likare inom offentlig vard skall patientavgiften ocksa innecfatta det
forsta besoket hos den likaren.

Jag vill i detta sammanhang erinra om att ett nytt ersittningssystem med
statsbidrag har inforts for foretagshalsovard fr.o. m. den 1 januari 1986.
Hirigenom har ocksé den verksamheten blivit avskild frén den allminna
forsakringens erséttningssystem. Den nu nimnda bestimmelsen om vad
patientavgiften inncfattar giller dirvid lakare vid foretagshilsovardsmot-
tagning for vilken bidrag lamnas enligt beslut av yrkesinspektionen.

Bestammelserna i 16 och 17 §§ likarvardstaxan giller enligt 18 § enbart
vid remiss inom det sjukvirdsomrade dir den forsikrade ar bosatt. Aven
om tolkningen av bestimmelsen uppges variera ir éinda innebérden att den
forsakrade skall betala en ny patientavgift vid remiss till hemlandstinget.
Entigt vad riksdagen har uttalat (SoU 1984/85: 13) bor patientavgift inte tas
ut i de fall forsakrad remitteras till sitt hemlandsting. Riksdagen har déirvid
forutsatt att regeringen i limpligt sammanhang provar behovet av komplet-
terande bestimmelser eller andra atgidrder pd denna punkt. Jag ansluter
mig till vad riksdagen anfort och avser att foresla regeringen att 18 § dndras
sd att det framgér att avgiftsfrihet skall gilla dven vid remiss till det
sjukvardsomrade dédr den forsdkrade ar bosatt. Med hinsyn till vad jag
ovan anfort betriffande studerandchilsovarden bor dessutom bestammel-
serna om remiss i 16 och 18 §§ likarvardstaxan utformas si att de dven
inbegriper likare anstalld av studerandehilsovardsorganisation.
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7 Hemstillan

Med hinvisning till vad jag nu har anfort hemstiller jag att regeringen
foreslar riksdagen att anta inom socialdepartementet upprittade forslag till
1. lag om upphédvande av lagen (1985: 1090) om sirskild erséttning
for sjukhusvard,
2. lag om édndring i lagen (1962: 381) om allmén f6érsakring,
3. lag om éndring i hélso- och sjukvéardslagen (1982: 763).
Vidare hemstiller jag att regeringen
dels foreslar riksdagen att bemyndiga regeringen att i enlighet med vad
jag har anfort iklada staten den ekonomiska forpliktelsen att under budget-
dret 1987/88 betala ut sammanlagt 2229 500 000 kr. enligt de i propositionen
redovisade 6verenskommelserna,
dels bereder riksdagen tillfille att ta del av vad jag har anfort om
ersittningarna fran sjukférsiakringen till sjukvardshuvudménnen.

8 Beslut

Regeringen ansluter sig till foredragandens dvervéaganden och beslutar att

genom proposition foreligga riksdagen vad féredraganden har anfort for de

atgarder och det andamal som foredraganden har hemstillt om.
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Bilaga |

SOCIALDEPARTEMENTET 1986-04-02
LANDSTINGSFORBUNDET

Overenskommelse om erséttningar frin
sjukforsakringen till sjukvardshuvudménnen for ar
1987

Efter 6verliggningar mellan representanter for staten och sjukvardshuvud-
méinnen har 6verenskommelse triffats om ersittningar frin sjukforsakring-
en till sjukvardshuvudménnen under ar 1987 cnligt.féljande. Denna dver-
enskommelse grundas pd motsvarande Gverenskommelse ar 1984 an-
gaende ersattningar for aren 1985 och 1986. Vad som framgér av 1984 frs
dverenskommelse skall gélla dven for &r 1987 med de andringar som
framgar nedan.

1 Nuvarande ersattningsbelopp

Foljande ersittningar utgdr till sjukvardshuvudmiénnen fran sjukforsak-

ringen enligt nu gillande 6verenskommelse.

a) Allmdén sjukvdrdsersittning framst for primirvard och dvrig 6ppen vard
med 8242 milj. kr.

b) For att utveckla hemsjukvdrden 70 kr. per invinare och ar.

c) For att utveckla dppnare vardformer inom psykiatrin 24 kr. per invana-
re och ar.

dy For att utveckla forebvggande atgédarder inom hilso- och sjukvardsom-
ridet 48 kr. per invanare och ar.

e) For sjukvardshuvudméannens tillhandahallande av hjilpmedel for han-
dikappade 80 Kkr. per invinare och ar. Av hjdlpmedelsersittningen skall
ett belopp motsvarande 3:55 kr. per invanare och ar tillféras en sirskild
fond for handikappinstitutets verksamhet m. m.

f) For transporter med ambulansbil eller annat fordon som &ar sarskilt
anpassat for sjuktransport 29 kr. per invanare och &r.

g) For oppen sjukvard till personer som fullgér varnpliktstjanstgoring,
anhalina och hiktade, intagna vid kriminalvardsanstalter samt for si-
dan 6ppenvard som féranletts av arbetsskada utgar, enligt en tillaggs-
o6verenskommelse, en ersittning med 6 kr. per invinare och ar.

h) For sluten vdrd 45 kr. per varddag for vard av forsikrade patienter.

i) I anslutning till forslaget om att avskaffa de differentierade vardavgif-
terna har dverenskommits om en sérskild erséttning fr. 0. m, 1986-04-01
pé 13 kr. per varddag for utforsikrade patienter till de sjukvardshuvud-
mén som orsakas inkomstforluster genom atergéngen till ett system
med fasta vardavgifter for utférsikrade patienter.

Totalt utgar till sjukvardshuvudménnen erséttningar fran sjukforsakring-

en enligt punkt a)—i) med ca 11483 milj. kr. ar 1986.
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2 Ersattningar for ar 1987

Den allménna sjukvardsersittningen skall grundas pi ett enhetligt belopp
per invanare och ar. For att mildra omfordelningseffekterna mellan sjuk-
vardshuvudmiinnen vid évergangen fran det tidigare prestationsanknutna
ersittningssystemet géller dock enligt 1984 ars 6verenskommelse sirskilda

Overgingsregler. Ytterligare steg bor nu tas i riktning mot ett enhetligt

belopp per invinare och ar fér den allminna sjukvardserséttningen. Samti-

digt bor som framgar nedan vissa av de sérskilda ersattningarna nu laggas
in i den allmdnna sjukvardsersittningen.

Sarskilda ersittningar utgdr nu for att utveckla hemsjukvarden och for
att utveckla Sppnare vardformer inom psykiatrin. De bada erséttningarna
syftar till att underlitta avinstitutionalisering av varden och bor darfor
foras samman till en ersittning. Detta forutsétts bidra till en fortsatt om-
strukturering av vdrden mot en utbyggd primirvird som ger nirhet och
kontinuitet samt skapar forutsittningar for ett cffektivt samarbete mellan
hilso- och sjukvarden och primdrkommunernas socialtjanst.

I den allminna sjukvardsersittningen bor i fortsittningen ingd den er-
sdttning som nu utgér for transporter med ambulansbil eller annat fordon
som #r sdrskilt anpassat for sjuktransport. Denna erséttning innefattar
fr.o.m. ar 1987 aven sjuktransporter av personer som fullgor varnplikts-
Hanstgoring.

Ersattningen for 6ppen vard till personer som fullgér vérnpliktstjanst-
goring, anhéllna och hiktade, intagna pa kriminalvardsanstalt samt for
sidan 6ppen sjukvard som foranletts av godkand arbetsskada har tillkom-
mit efter det att den ursprungliga éverenskommelsen triaffades. Denna
cerséttning bor i fortsittningen inga i den allmdnna sjukvirdserséttningen
och édven innefatta sluten vard som limnas patienter som fullgér virn-
pliktstjanstgéring, anhallna och hiktade samt intagna vid kriminalvardsan-
stalt.

Ersittningen for sluten vard utgérs f. n. av ett belopp per varddag. Fér
att fullfélja 6vergdngen till ett mer behovsrelaterat ersittningssystem bor
dven ersattningen for sluten vard ingd som en del i den allménna sjukvards-
ersiittningen. Aven den nuvarande ersittningen till de sjukvirdshuvudmin
som orsakas inkomstforluster genom atergangen till ett system med fasta
vardavgifter for utférsikrade patienter bér ingd i den allménna sjukvéards-
ersittningen.

Ersittningarna till sjukvardshuvudminnen foér ar 1987 skall mot denna
bakgrund vara féljande.

a) Allmdn sjukvdrdsersittning avseende savil 6ppen som sluten vard.
Liksom for aren 1985 och 1986 tillimpas dven for ar 1987 vissa dver-
gangsregler vid férdelningen av ersdttningen mellan sjukvardshuvud-
miinnen. Sammantaget utgir allmin sjukvardsersittning med 10169
milj. kr. Fordelningen av den allminna sjukvardsersiitiningen mellan
huvudméinnen framgér av bilaga 2.

Vid utbetalning av den allménna sjukvardserséttningen till respektive
sjukvardshuvudman skall rikknas fran ett belopp som motsvarar under
foregiende ar utbetalade forsiakringsersattningar till privatpraktiseran-
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de lakare och sjukgymnaster som var verksamma inom respektive  Prop. 1985/86: 167
sjukvardshuvudmans geografiska omrade.

b) For att underlitta avinstitutionalisering inom hélso- och sjukvdrden
utgdr ersittning med 95 kr. per invanare.

¢) For att utveckla férebyggande dtgdirder inom hilso- och sjukvarden
utgér ersittning med 48 kr. per invénare.

d) Fér sjukvardshuvudminnens tillhandahallande av hjilpmedel till han-
dikappade utgar en hjilpmedeclsersittning med 85 kr. per invdnare. Av
hjilpmedelscrsittningen skall ett belopp motsvarande 3:80 ke per inva-
nare tiliforas en sarskild fond fér handikappinstitutcts verksamhet
m.m.

Anmdrkning
Sarskild 6verenskommelse triffas mellan staten och Landstingsférbun-
det om finansieringen av handikappinstitutets verksamhet m. m.

Den ekonomiska omfattningen av Overenskommelsen framgir av bi-
laga 1. Totalt berdknas ersdttningarna till sjukvirdshuvudminnen fran
. sjukforsikringen enligt punkt a)—d) uppga till ca 12075 milj. kr. &r 1987.

3 Patientavgifter

Liksom for ar 1986 far offentlig sjukvardshuvudman for éppen hilso- och

sjukvérd ta ut patientavgifter med hégst foljande belopp fr.o.m. den 1

januari 1987.

— Lakarvard 50 kr. per besok. Tillaggsavgift med 25 kr. vid likarbesdk
hos den sjuke.

— Telefonforfragning hos likarc 20 kr.

— Sjukvardande behandling utférd av annan &n ldkare 25 Kr. per behand-

ling (besok). .

Som sirskilda villkor angiende rétten att ta ut paticntavgift giller vad
som sigs 1 8—138% i forordningen (1984:908) om vissa ersittningar till
sjukvardshuvudman fran sjukforsiakringen enligt lagen (1962: 381) om all-
min forsikring. Dessutom skall gilla att ingen avgift fir tas ut av patient
som remitterats fran likare vid studenthilsovardsmottagning. férutsatt att
patienten betalar avgift vid besoket hos den remitterande likaren. I annat
fall far avgift tas ut med angivet belopp.

Avgift f6r sluten vard som lamnas utforsikrad patient fir tas ut med
hogst 55 kr. per varddag.

4 Samverkan mellan de offentliga sjukvardshuvudmiinnen
och de privata vardgivarna

Fér samverkan mellan de offentliga sjukvardshuvudmiinnen och de privata
vérdgivarna skall gillla vad som framgar av 1984 irs dverenskommelse,
Den forsdksverksamhet med fri anslutning for privatpraktiker till forsak-
ringen som under aren 1985 och 1986 géller inom stédomrédena A, B och C
skall i avvaktan pa utvirdering av erfarenheterna gélla 4ven under iir 1987.
Parterna ir éverens om att uppmana sjukvirdshuvudméinnen dven utanfor

[
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dessa stodomraden att tillimpa motsvarande synsétt vid nyetablering av
heltidsverksamma privatpraktiker inom lidkarglesa delar av respektive
landstingsomréide.

Liksom under &ren 1985 och 1986 bor dven under ar 1987 gilla att
heltidspraktiker som Gvertar befintlig praktik (ersittningsetablering) efter
samrad med sjukvardshuvudmannen har rétt att vara ansluten till forsik-
ringssystemet.

For sjukgymnast verksam vid gruppmottagning och som fr. 0. m. ar 1987
ansluts till forsikringen skall ritten att vara ansluten till férsiakringen
begrinsas till den tid vederborande arbetar vid gruppmottagningen.

Likarvards- respektive behandlingstaxan andras si att till férsidkringen
ansluten likare och sjukgymnast kan arbeta som tillfillig vikarie inom
offentlig vard utan att bli avford fran férsikringskassans férteckning.

5 Uppfoljning av verksamhet och resursanvindning

Enligt 1984 ars 6verenskommelse bor socialstyrelsen arligen i samrad med
Landstingsforbundet till hélso- och sjukvardsberedningen redovisa en
sammanstillning och analys av de férdndringar som skett inom de omré-
den for vilka ersittningar utgar. Dessutom fastslas att nidrmare analys skall
ske inom de tre huvudomridena primiarvirdens utveckling, de individ- och
samhillsinriktade forebyggande insatserna och psykiatrins utveckling mot
oppnare vardformer. Arbetet skall ske stegvis och koncentreras pa ett
omrade om aret.

Regeringen uppdrog &t socialstyrelsen att i enlighet med dessa riktlinjer
fore den 1 oktober 1985 till socialdepartementet redovisa planerad och
faktisk utveckling betriffande de forebyggande insatsernas omfattning och
inriktning.

Motsvarande analys betriffande primérvardens utveckling skall redovi-
sas fore den 1 oktober 1986 och betriffande psykiatrins utveckling mot
Sppnare virdformer fore den 1 oktober 1987.

Socialstyrelsen har i ¢n rapport den 25 oktober 1985 redovisat det
forebyggande arbetets omfattning och inriktning hos samtliga hilso- och
sjukvardshuvudmin.

De forindringar som nu goérs av den allminna sjukvirdserséttningen
innebdr ingen dndring i uppdraget till socialstyrelsen att i samradd med
Landstingsférbundet folja och till halso- och sjukvardsberedningen arligen
redovisa utvecklingen inom ovan angivna omraden.

Parterna dr 6verens om att infor den forsakringsdverenskommelse som
skall galla fr.o. m. ar 1988 skall de sarskilda ersittningarnas funktion samt
mojligheterna att sammanfora dessa med den allmédnna sjukvérdsersitt-
ningen provas.

6 Fortsatt utredningsarbete

En arbetsgrupp har pa hilso och sjukvérdsberedningens uppdrag gjort en
utvirdering av den forsdoksverksamhet som bedrivits angdende det admini-
strativa och ekonomiska ansvaret {Or sjukresorna. Parterna avser att infor
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ett slutligt stéllningstagande om ett eventuellt 6verférande av det ekono- Prop. 1985/86: 167
miska och administrativa ansvaret for sjukresorna fran férsikringskas- '
sorna till sjukvardshuvudménnen utarbeta erforderliga dndringar i regel-
systemet for sjukresorna och bedoma kostnadskonsekvenserna for sjuk-
vardshuvudminnen av ett dindrat ansvarsforhallande.

Fragor som ror mojligheterna att lata socioekonomiska faktorer utgora
en grund for férdelningen av den aliméiinna sjukvirdserséttningen bér nér-
mare utredas. Detta arbete skall samordnas med de forandringar i skatteut-
JAmningssystemet som kan komma att beslutas infor ar 1988.

Vissa anslutningsregler for nyetablering och ersdttningsetablering av
privatpraktiker som giller forsoksvis aren 1985—1987 skall utvirderas i
enlighet med 1984 ars overenskommelse och rapporteras till hilso- och
sjukvirdsberedningen.

Angivna utrednings- och utvirderingsarbeten skall inriktas pa att ge
underlag infor den {orséikringséverenskommelse som skall gilla fr. 0. m. ar
1988.

Statens och sjukvardshuvudménnens samverkan om handikappinstitutet
och dess verksamhet grundas pa en 6verenskommelse tréiffad den 24 mars
1977. Parterna 4r nu ense om att, mot bakgrund av de foriandringar som
sker inom hjilpmedelsomridet, gemensamt utreda handikappinstitutets
framtida verksamhet.

7 Ovriga fragor

I och med denna dverenskommelse skall foljande frigor om ersattning till

sjukvirdshuvudméinnen vara slutligt reglerade.

— Huvudmiénnens merkostnader i samband med den obligatoriska cttariga
allméntjiinstgoringen for tandlakare (jfr prop. 1978/79:41).

— Forandringar i det gencrella vaccinationsprogrammet vad avser vacci-
nationerna mot difteri och polio avseende dels {orskole- och skolbarn,
dels vuxna (40-aringar). '

— Forindringar i smittskyddsorganisationen som for sjukvardshuvudmin-
nens del foranleds av beslut med anledning av utredningsforsiaget (SOU
1985: 37) om dndrad smittskyddsorganisation.

- Overtagandet av journalarkiv huvudsakligen for avlidna cller deslegiti-
merade privatpraktiserande vardgivare (ldkare. tandlikare och psyko-
loger m. fl.).

8 Utbetalningsregler

Ersattning enligt ovan betalas ut utan sirskild rekvisition ménadsvis i
efterskott.

Ersittning enligt punkt 2 b—d utgir med angivet belopp fér varje invana-
re som var bosatt inom sjukvardsomridet vid drets bérjan.

Overenskommelsen giller under forutsattning att den godkinns av rege-
ringen och Landstingstorbundets styrelse.

Anmirkning: Lagforslag och forfattningsiindringar som behévs fér ge-



nomfdrandet av dverenskommelsen kommer att utarbetas av socialdepar-  Prop. 1985/86: 167
tementet. Ndrmare tillimpningsanvisningar utarbetas av Rikforsidkrings-
verket efter samréd med Landstingsforbundet.

for staten for Landstingsférbundet

B

Monica Andersson Gunnar Hofring
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Bilaga 1:1 Prop. 1985/86: 167

Den ekonomiska omfattningen av

overenskommelsen
Andamal Totalbelopp
milj. kr. &r 1987

1. Allmin sjukvérdsersittning : 10169

2. Ersittning for avinstitutionalisering 95 kr./inv. 794

3. Ersittning for forebyggande atgarder 48 kr./inv. 401

4. Ersiittning for tillhandahéllande av hjdlpmedel 85 kr./inv. 711

Summa milj. kr. 12075
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Bilaga 1:2  Prop. 1985/86: 167

Fordelning av allméin sjukvardserséttning ar 1987

Landsting’kommun Milj. kr. Landsting/kommun Milj. kr.
AB... ... 1939 S 343
C.oo 294 A 344
Do 297 U 288
E ..o 465 W 349
Fooooo 354 X o 355
G..ooo 219 Y o 316
3 293 Z .o 165
Koo 201 AC........ 291
L. 334 BD............ 322
M. 627 73
N 262 MM.. ... 349
O 317 OG ...t 593
P 464

R 315 10169
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Bilaga 2

Protokoll, fort vid forhandlingar den 2 april 1986
mellan statens forhandlingsnimnd och foretra-
dare for Landstingsféorbundet om sarskilt bidrag
till den psykiatriska virden m. m.

Nairvarande: Statens forhandlingsnimnd
Departementsradet Bo Jonsson
Departementsradet Thomas Luttropp
Byradirekt6ren Birgitta Pettersson

Landstingsforbundet

Ordfsranden Gunnar Hofring

vice ordforanden Olov Lekberg
vice ordféranden Bengt Mollstedt
Landstingsradet Ragnar Gustafsson
Riksdagsledamoten Borje Hornlund
Forbundsdirektéren Walter Slunge
Avdelningschefen Ulf Wetterberg
Sektionschefen Anders Hedberg

Staten och Landstingsférbundet har den 22 mars 1984 traffat dverenskom-
melse om dndrade regler for vissa statsbidrag och erséttningar frin sjukfor-
sdkringen till sjukvardshuvudminnen.

Vid férhandlingar denna dag har parterna enats om féljande.

! Staten skall till sjukvardshuvudmannen utge ett sirskilt bidrag till den
psvkiatriska vérden till och med r 1991. Bidraget f6r ar 1987 skall vara 159
miljoner kronor. Nimnda bidrag skall férdelas mellan sjukvardshuvud-
méannen enligt den till detta protokoll fogade bilagan A. Bidraget fr.o.m. ar
1988 skall faststillas i samband med 6verlaggningar mellan staten och
Landstingsférbundet om erséttningar fran sjukforsakringen.

2 Enligt 12 § lagen om beredande av sluten psykKiatrisk vard i vissa fall
(1966: 293) ankommer det pa socialstyrelsen att féranstalta om att den som
genom lagakraftvunnen dom Gverldmnats till sluten psykiatrisk vard utan
dréjsmél intas pé sjukhus for sadan vard.

Parterna ir ense om att det aligger respektive sjukvadrdshuvudman att
dven fortsittningsvis svara for vardkostnaderna, sedan domen vunnit laga
kraft och socialstyrelsen beslutat om sjukhusplacering. Ersittning f6r
vardkostnader d3 vederbdrande kvarligger pa réttspsykiatrisk klinik utgir
ar 1987 med 920 kronor per varddag.
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3 Denna éverenskommelse skall for att bli gallande godkinnas av rege- Prop. 1985/86: 167
ringen samt av Landstingsforbundets styrelse och samtliga landstingskom-
muner och ber6rda kommuner.

Detta protokoll &r upprittat i tva exemplar. av vilka parterna tagit var sitt.
Stockholm den 2 april 1986

For svenska staten

Statens férhandlingsnamnd For Landstingsforbundet
Bo Jonsson Gunnar Hofring
Birgitta Pettersson Ulf Wetterberg



Bilaga A

Fordelning av SARSKILDA BIDRAGET for

psykiatrisk vard for ar 1987

Det i forhandlingsprotokoll den 2 april 1986 under punkt 1 angivna belop-
pet for ar 1987 skall fordelas mellan huvudménnen enligt nedan.

Landsting/ Sérskilt bidrag Landsting/ Sarskilt bidrag
kommun for 1987 kommun for 1987

(1000-tal kr) {1000-tal kr)
AB.... ... ...l 31323 S 7791
C o 4293 T o -
DL 636 U 7473
E. . oo 9699 W 14 469
F oo 8109 X oo 9381
G - Y oo 19398
H....................... 6996 Z .. 3657
K. 954 AC. ... ... 6519
L. 4293 BD...................... 2862
M. 2862 2067
N 5565 MM..................... 954
O. ... 477 OG ... ... -
RO A Summa 159000
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