Socialutskottets yttrande @
1999/2000:SoU8y

Ekonomisk varproposition

1999/2000
SoU8y

Till finansutskottet

Finansutskottet har den 27 april 2000 berett bl.a. socialutskottet tillfdlle att
yttra sig over 2000 ars ekonomiska vérproposition (1999/2000:100) i vad
avser den ekonomiska politiken, utgiftstaken m.m. och de motioner som kan
komma att vdckas i de delar som beror utskottets beredningsomrade.

Socialutskottet begrinsar yttrandet till den preliminédra fordelningen &ren
2001-2003 sdvitt avser utgiftsomrdde 9 samt motionerna Fil2 (m) yrkandena
6, 8 och 16, Fil3 (kd) yrkandena 3 och 13, Fil4 (c) yrkandena 4, 5 och 17,
Fil5 (fp) yrkandena 6 och 13, Fi23 (m) och Fi33 (m) i motsvarande delar.

(Utskottet redovisar i yttrande 1999/2000:SoU9y sina stéllningstaganden
till varpropositionen i vad avser tilldggsbudget till statsbudgeten for budgeta-
ret 2000.)

Propositionen

I den ekonomiska vérpropositionen ladgger regeringen fram forslag till riktlin-
jer for den ekonomiska politiken. Forslag ldmnas till utgiftstak for staten pa
847 miljarder kronor ar 2003 samt mal for det finansiella sparandet i offent-
lig sektor pa 2 % av BNP 2003. Regeringen aviserar inom ramen fér bud-
getmalen en politik for jaimlikhet och utveckling.

Regeringen begér bl.a. att riksdagen godkédnner den prelimindra fordel-
ningen av utgifterna pa utgiftsomraden for dren 2001-2003 enligt tabell 7.1
som riktlinjer for regeringens budgetarbete (avsnitt 7.1).

Utgiftsomrade 9 Halsovérd, sjukvard och social omsorg

Utgiftsomrddet omfattar verksamheterna hélsovérd, sjukvard och social
omsorg. For ar 2000 uppgér anvisade medel enligt statsbudgeten till 25,4
miljarder kronor, varav 18,1 miljarder kronor avser hélso- och sjukvérd, 7,1
miljarder kronor avser social omsorg och 0,1 miljarder kronor avser forsk-
ning.

Statens utgifter for halsovérd, sjukvérd och social omsorg utgér en mindre
del av de samlade offentliga utgifterna for hélso- och sjukvard och social
omsorg. Huvudmannaskapet for dessa verksamheter ligger huvudsakligen
hos kommuner och landsting. Statens stdd till den kommunala sektorn utgér
till storsta delen fran utgiftsomrade 25 Allménna bidrag till kommuner. 1



Ramen for utgiftsomradet berdknas nu for ar 2001 till 27 011 miljoner
kronor, for ar 2002 till 28 313 miljoner kronor och for ar 2003 till 29 737
miljoner kronor.

I syfte att likstélla likemedelsbehandling med andra behandlingsmetoder
samt fa kontroll 6ver kostnadsutvecklingen i likemedelsforménen traffades
ar 1997 en 6verenskommelse med Landstingsférbundet om att landstingen
skall ta dver kostnadsansvaret for ldkemedlen. Under &ren 1998 till 2000 har
ett sérskilt statsbidrag utgétt till landstingen for likemedelskostnaderna.
Enligt den nimnda 6verenskommelsen skall en ny modell for statens ersitt-
ning till landstingen for lakemedelskostnader utformas under 2000. Avsikten
dr att det nya systemet skall borja gélla fran 2001 och att medlen pa anslaget
for bidrag for ldkemedelsformédnen fr.o.m. det &ret skall ingd i det generella
statsbidraget till kommuner och landsting under utgiftsomréde 25 Allmédnna
bidrag till kommuner. Med utgdngspunkt i denna dverenskommelse pagar
overldggningar med Landstingsforbundet om hur Overflyttningen av kost-
nadsansvaret skall genomforas. Prognosen over utgiften for det nuvarande
anslaget for bidrag for ldkemedelsforménen &r osdker men tyder pd att det
finns risk for utgiftsokningar under de kommande dren. Mot bakgrund av
denna osédkerhet gor regeringen dock den bedomningen att de volymantagan-
den som lag till grund for de berdknade utgiftsnivderna i budgetpropositionen
for 2000 tills vidare bor kvarsta som utgdngspunkt for de berdknade utgifts-
nivaerna for perioden 2001 till 2003.

Genom forsvarsuppgorelsen kommer sammanlagt dtta miljarder kronor att
tillforas varden och omsorgen under perioden 2002 till 2004. Regeringen
redovisade i budgetpropositionen for 2000 avsikten att for ar 2001 foresla att
ytterligare en miljard kronor tillfoérs varden och omsorgen. Regeringen fore-
slar nu att resurstillskottet for samtliga ar skall fordelas med 70 % till lands-
tingssektorn och 30 % till kommunsektorn.

Regeringen redovisade vidare i budgetpropositionen for 2000 avsikten att
presentera en nationell handlingsplan for utveckling och fornyelse av sjuk-
varden. Regeringen avser att f6lja genomforandet av handlingsplanen konti-
nuerligt. Darutover skall en kontrollstation finnas efter tva éar. Syftet med
kontrollstationen &r att analysera hur de avsatta medlen har anvints inom
landstingen och vilken effekt de har haft i verksamheten. For uppf6ljning och
utvérdering av den nationella handlingsplanen kommer vissa medel att om-
fordelas fran utgiftsomrade 25 Allmdnna bidrag till kommuner till utgifts-
omrade 9 Hélsovard, sjukvard och social omsorg. Regeringen avser att ater-
komma i dessa fragor i samband med budgetpropositionen for 2001.

Statens kostnader for assistanserséttningen beréknas for ar 2001 och fram-
over att oka kraftigt. Regeringen bedomer darfor att ytterligare medel beho-
ver tillforas anslaget sé att det 6kade behovet skall kunna tillgodoses. Rege-
ringen avser ocksd att i en sérskild proposition aterkomma med forslag som
innebér att personer som beviljats assistanserséttning fore 65 érs dlder skall
ha ritt till denna erséttning dven efter fyllda 65 &r. Avsikten &r att kunna pre-
sentera en proposition under hosten 2000 sé att ikrafttraidandet kan ske den 1
januari 2001.

Regeringen avser vidare att tillfora tandvarden 200 miljoner kronor ar
2002 och 500 miljoner kronor &r 2003.



Utgiftsomradet berdknas 6ka med 21 miljoner kronor 2001 till foljd av att
prognosen visar att anslaget Ersdttning till steriliserade i vissa fall kommer
att overskridas. Vidare berdknas utgiftsomradet tillféras 31 miljoner kronor
for att bidra till att tdcka Statens institutionsstyrelses kostnadsdkning, ef-
tersom fler dn berdknat doms till sluten ungdomsvard.

Motioner
Motionernas forslag till utgiftsramar framgéar av nedanstaende tabell.

Regeringens och oppositionspartiernas forslag till utgifter pa utgiftsom-
ride 9 Hilsovird, sjukvird och social omsorg 2001-2003.

Belopp i miljoner kronor

Budgetar 2001 2002 2003
Regeringen 27011 28 313 29 737
Moderata samlingspartiet +244 -2 541 -4 805
Vansterpartiet +0 +0 +0
Kristdemokraterna +170 +220 -80
Centerpartiet +750 +550 +450
Folkpartiet liberalerna +3 454 +3 504 +3 484
Miljopartiet de grona +0 +0 +0

Enligt Moderata samlingspartiet (Fil2) bor riksdagen godkénna den preli-
mindra fordelningen av utgifterna pa utgiftsomrade 9 om 27 255 miljoner
kronor for &r 2001 (+244 miljoner kronor i forhallande till regeringens for-
slag), 25 772 miljoner kronor for &r 2002 (-2 541 miljoner kronor) och
24 932 miljoner kronor for ar 2003 (-4 805 miljoner kronor) som riktlinjer
for budgetarbetet (yrkande 6). Vidare bor riksdagen som sin mening ge rege-
ringen till kdnna vad i motionen anforts om behovet av avreglering av sjuk-
vard, utbildning och omsorg (yrkande 8) och om sjukvarden (yrkande 16).
Motiondrerna anfor att det dr en fundamental réttighet i varje vilfirdssam-
hille att fa vard av god kvalitet ndr man behdver det. Dérfor foreslar de att
alla medborgare skall omfattas av en allmin obligatorisk hédlsoforsidkring.
Denna skall ge forsdkringstagarna rétt att sjdlva vilja sjukvardsinrittning. En
vardgaranti bor inforas omedelbart. Motionédrerna avvisar regeringens kom-
mande forslag om att forbjuda privata sjukhus och anser att en avreglering av
sjukvarden skulle leda till en framvéxt av nya alternativ till gagn for savél
personal som patienter. Det borde vara mojligt att skapa framgangsrika sjuk-
vardskoncerner med sdte i Sverige som verkar pa europeisk niva eller t.o.m.
pa global bas och som kan vara med och utveckla medicinsk spetsteknologi,
anfor de. Motiondrerna vill vidare avveckla apoteksmonopolet och anser att



kostnadsansvaret for likemedelsforménen bor tas dver av staten och att en
frivillig lakemedelsforsékring bor inforas. Detta bedoms innebdra minskade
kostnader med 1,7 miljarder kronor ar 2001 och 4 resp. 5,9 miljarder kronor
aren 2002 och 2003. Motiondrerna vill forbéttra hdgkostnadsskyddet i tand-
varden och berdknar ytterligare 300 miljoner kronor per ar till detta. De vill
satsa storre resurser pa arbetet mot hiv/aids. Statens engagemang pa folkhél-
soomradet bor minska till formén for regionalt och lokalt folkhélsoarbete,
anfors det. Detta innebédr att Folkhidlsoinstitutet kan ldggas ner senast vid
utgéngen av ar 2002. Motionérerna anser att stodet till funktionshindrade bor
okas med 1,6 miljarder kronor &r 2001 och 1,3 resp. 1,1 miljarder kronor
aren 2002 och 2003. Héarigenom kan anslaget till assistanserséttning okas
avsevirt och stddet dterstéllas till sin ursprungliga utformning, ett sérskilt
bostadsstdd till funktionshindrade kan inforas liksom ett sérskilt stimulansbi-
drag till kommunerna for att dessa mer aktivt skall arbeta med psykiskt
funktionshindrade. Vidare kan stodet till rekreationsanliggningarna for
funktionshindrade okas. Slutligen anser motiondrerna att merparten av Alko-
holinspektionens uppgifter kan skotas av skattemyndigheterna och att in-
spektionen darfor bor avskaffas.

I motion Fi33 av Chris Heister m.fl. (m) begérs tillkénnagivande om for-
béttrat hogkostnadsskydd i tandvérden. Motiondrerna anser att ytterligare
300 miljoner kronor bor tillforas tandvarden. Personer med normal tandstatus
bor sjalva fa std for hela kostnaden upp till ett hogkostnadsskydd pa 3 000
kronor. Tandvérdskostnader diarver bor, enligt motionédrernas forslag, rabat-
teras med 60 % pé det overskjutande beloppet.

I motion Fi23 av Bo Lundgren m.fl. (m) begérs tillkdnnagivanden om ut-
giftsomrade 9. Motionédrerna vill inféra en vardgaranti och pa sikt en hélso-
forsakring som ger tydliga rittigheter at patienterna. De vill ha privata alter-
nativ i varden for att skapa béttre och effektivare vard samt béttre arbetsmiljo
och villkor &t personalen. Pa kort sikt vill de att kostnadsansvaret for like-
medel aterfors till staten. Motiondrerna vill utveckla sjukvarden och skapa
framgangsrika sjukvardskoncerner med site i Sverige som verkar pa europe-
isk niva eller t.o.m. péa global bas och som kan vara med och utveckla medi-
cinsk spetsteknologi. Slutligen avvisar de en nationell handlingsplan for
sjukvérden; den riskerar att fi karaktdr av bromsande drivankare. I stillet
krdvs Oppenhet och flexibilitet s& att nya impulser snabbt kan omsittas i
praktiska atgdrder i sjukvardens verklighet. En snabb omséttning underlittas,
enligt motiondrerna, med en méngfald av starka och oberoende aktérer inom
vérden.

Enligt Kristdemokraterna (Fil3) bor riksdagen godkinna den prelimindra
fordelningen av utgifterna pa utgiftsomrade 9 om 27 181 miljoner kronor for
ar 2001 (+170 miljoner kronor i forhallande till regeringens forslag), 28 533
miljoner kronor for ar 2002 (+220 miljoner kronor) och 29 657 miljoner
kronor for ar 2003 (-80 miljoner kronor) som riktlinjer for budgetarbetet
(vrkande 3). Motiondrerna anser att det &r bra att regeringen nu foreslar en
avveckling av 65-arsgrinsen for ritt till assistansersittning, men ocksé scha-
blonersittningen bor avvecklas. De anser att sjuk- och tandvardserséttningen
pa sikt bor samordnas och att en utredning skyndsamt bor tillsdttas. Denna



bor ocksé belysa frigan om kostnader for hjilpmedel. Oversynen bor gilla
hela systemet sa att hogkostnadsskyddet verkligen inkluderar alla egna avgif-
ter i varden och olika hjdlpmedel. I avvaktan pad utredningens arbete bor
tandvardsforsdkringen tillféras 250 miljoner kronor &r 2001 och 300 miljoner
kronor ar 2002 utdver regeringens forslag. Motionédrerna vill ockséd genom-
fora en strukturell fordndring inom folkhdlsoarbetet och knyta samman
hilso- och sjukvérden i arbetet med folkhélsan kombinerat med en utveckl-
ing av det lokala och regionala folkhdlsoarbetet. Motionédrerna anser ocksa
att kommunsektorn bor fa ett tillskott for att kunna prioritera enhetstaxa inom
dldrevarden och nya vérdplatser. I samma motion begérs ocksé tillkdnnagi-
vande om konkurrensutsittning och effektivitet inom vard och omsorg (yr-
kande 13). Motiondrerna anser att Sveriges sétt att organisera hélso- och
sjukvéarden dr bland de mest enhetliga jamfort med andra lander. Motionérer-
na dr oppna for en stérre mangfald med en solidarisk finansiering som grund.
De anser att en 0kad méngfald av vardgivare ger patienterna storre valmoj-
ligheter och kan stimulera, utveckla och tillféra varden nya dimensioner.
Privata, kooperativa och ideellt drivna alternativ bor dirfor ges forutséttning-
ar att utvecklas. Konkurrensutséttning dr ett medel for att skapa och stimu-
lera effektivt utnyttjande av begrdnsade resurser, stimulera till nytinkande
och bidra till god och forhdjd kvalitet samt ge patienterna en hogre grad av
valfrihet, anfors det. Motiondrerna anser att lagen om offentlig upphandling
ar daligt anpassad for upphandling av hélso- och sjukvérdstjanster. Lagen
forsvérar ocksd patienternas val av vard i andra landsting, eftersom lagen dr
tillimplig pé ett landstings kop av tjénster fran andra landsting.

Enligt Centerpartiet (Fil4) bor riksdagen godkdnna den preliminidra fordel-
ningen av utgifterna péd utgiftsomrade 9 om 27 761 miljoner kronor for &r
2001 (+750 miljoner kronor i forhallande till regeringens forslag), 28 863
miljoner kronor for ar 2002 (+550 miljoner kronor) och 30 187 miljoner
kronor for ar 2003 (+450 miljoner kronor) som riktlinjer for budgetarbetet
(vrkande 17). Vidare bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kdnna
vad i1 motionen anforts om hélsa och livskvalitet (yrkande 4) och om hélso-
och sjukvérd (yrkande 5). Motiondrerna anser att varden utanfor sjukhusen
maéste utvecklas. En avancerad hemsjukvéard kan vara ett alternativ till sjuk-
husvard. Motiondrerna vill bl.a. av detta skl bygga ut ett nationellt hélsonét
som knyter samman alla vardcentraler, dldreboenden, stora och smé sjukhus
och privatkliniker och gor det mojligt for de verksamma inom hélso- och
sjukvarden att kommunicera med varandra for konsultation och utbildning.
De anser att 50 miljoner kronor bor avsittas for projektets initierande under
ar 2001 och 100 miljoner kronor for ar 2002 for utbildning och organisat-
ionsutveckling. Motionadrerna vill ocksé utveckla hemservicesektorn for dldre
genom att infora ett system med hemservicecheckar. Systemet skall omfatta
alla pensiondrshushall och gélla for alla normalt forekommande tjénster i
hemmet. Den behovsprovade hemtjansten skall inte ingd i systemet. Motion-
drerna anser att 250 miljoner kronor bor avsittas for ar 2001 och dérefter 500
miljoner kronor for vardera aren 2002 och 2003. De foreslar ocksé att en
garanti till vardinsatser och hjidlpmedel infors. For att introducera garantin
foresléds en statlig insats om 500 miljoner kronor for ar 2001. Motionédrerna



anser att ensamritten for Apoteket AB att bedriva detaljhandelsmonopol
skall upphéra. Enligt utredningen Likemedel i vard och handel skulle en
konkurrensutséttning leda till en 15-procentig kostnadsreduktion. Denna
kostnadsminskning skulle tillsammans med en lag receptavgift ge mojlighet
att sinka hogkostnadsskyddet, anfér motionérerna. Slutligen foreslar motion-
drerna en allmén besparing i myndigheternas administration om 50 miljoner
kronor for dren 2001, 2002 och 2003.

Enligt Folkpartiet liberalerna (Fil5) bor riksdagen godkdnna den prelimi-
néra fordelningen av utgifterna pé utgiftsomrdde 9 om 30 465 miljoner kro-
nor for ar 2001 (+3 454 miljoner kronor i forhdllande till regeringens for-
slag), 31 817 miljoner kronor for ar 2002 (+3 504 miljoner kronor) och
33 221 miljoner kronor for ar 2003 (+3 484 miljoner kronor) som riktlinjer
for budgetarbetet (yrkande 6). Motionédrerna vill infora ett sérskilt statligt
stimulansbidrag for att forbéttra tillgéngligheten i samhillet. De anser att det
finns risk for att ombyggnader som &r nédvéndiga att vidta av fastighetsé-
gare, kommuner, trafikanordnare och andra kommer att skjutas pa en oséker
framtid om det inte finns mojlighet att under en viss tid fa statliga bidrag till
dessa atgérder. I enlighet med deras forslag i motionen med anledning av den
nationella handlingsplanen for handikappolitiken foreslar de nu ett arligt
stimulansbidrag pa en miljard kronor till dessa insatser under fem ar framat.
Motionédrerna anser att den totala resursramen for assistansersittningen bor
héjas med 300 miljoner kronor och att staten bor aterta det ansvar for assi-
stansersittningen som for ndgra ar sedan Overvéltrades pa kommunerna.
Vidare vill de forbdttra hogkostnadsskyddet for likemedel och ldkarbesok
och anser att ytterligare 300 miljoner kronor bor tillforas for detta &ndamal.
De anser det nodvéndigt att forbéttra de handikappades ekonomiska situat-
ion, inte minst for att underlétta situationen for familjer med handikappade
barn. De vill inf6ra en hjdlpmedelsgaranti sa att véntetiderna kan pressas ner
till tre manader. De utlovar att en vardgaranti skall trdda i kraft senast fr.o.m.
kommande arsskifte (i de tre regioner dér de sitter i majoritet). Med en vard-
garanti skall ingen behdva vénta mer 4n tre manader pé operation eller be-
handling, anfor de.

Motionérerna séger sig ocksa vilja verka for en stor satsning péd utbyggd
primérvérd i de tre “storstadsregionerna” sa att det tillkommer 500 nya hus-
lakare. De vill 6ka valfriheten for de dldre genom att infora en dldrepeng. En
dldrepeng innebdr att de dldre far makt att avgora vad de anser vara kvalitet,
vilket &lderdomshem de vill bo pé eller till vem de vill vinda sig med sin
peng for att fa hemtjénst. De anser ocksa att kommunala dldreombudsmén
bor inforas. Vidare bor en del av de extra statsbidragen till kommuner och
landsting anvandas for att bygga bort bristen pa egna rum inom dldreomsor-
gen. Slutligen vill de inféra en omsorgsgaranti. Denna skall innehélla de
inslag som ar vésentliga for att den enskilde dldre skall erbjudas en kvalita-
tivt god omsorg och valfrihet. Motiondrerna begér ocksa ett tillkinnagivande
om behovet av avreglering i branscherna vard och skola (yrkande 13, delvis).
De anser att statliga hinder for privata alternativ bor undanrdjas och att riks-
dagen bor avvisa den nu aktuella lagstiftningen mot privat dgande av sjuk-
hus. De anser att kunskapsbranscher som vard och utbildning kommer att bli



dnnu storre och viktigare i framtiden. Att pa olika sétt utveckla verksamhet-
erna dels for att fa mer valuta for skattepengarna, dels for att bygga upp ett
tillvixtorienterat exportforetagande vore mycket angeldget, anfor de.

Socialutskottets bedomning

Statens utgifter for utgiftsomrade 9 Hélsovard, sjukvard och social omsorg
utgdr, som nyss redovisats, en mindre del av de samlade offentliga utgifterna
for hélso- och sjukvérd och social omsorg. Huvudmannaskapet for dessa
verksamheter ligger huvudsakligen hos kommuner och landsting. Statens
stod till den kommunala sektorn utgar framst fran utgiftsomrade 25 All-
ménna bidrag till kommuner. Utskottet ser darfor mycket positivt pa att den
kommunala sektorn forstirks med 8 miljarder kronor genom forsvarsuppgo-
relsen och att ytterligare 1 miljard kronor kommer att tillféras vérden och
omsorgen. Av propositionen framgér att beslutade och aviserade tillskott
innebédr en sammanlagd héjning av statsbidragen till kommuner och lands-
ting med ca 26 miljarder kronor 2003 i forhallande till 1996 4rs niva. Detta
resurstillskott ger forutsittningar for att vidareutveckla kvaliteten i vérden
och omsorgen.

Principerna om en solidariskt finansierad och réttvist fordelad hélso- och
sjukvérd &r enligt utskottet centrala inslag i den generella vélfardspolitiken
och maste dven hdvdas i ekonomiskt kérva tider. Alla méste kunna kénna
trygghet i att det finns en hélso- och sjukvard av god kvalitet och att vid
sjukdom vard och omsorg ges pa lika villkor. Det finns enligt utskottet inget
beldgg for att Sverige skulle ha ndgot att vinna pé att overge skattefinansie-
ringen av véarden. Internationella erfarenheter tyder tvirtom pa att de skatte-
finansierade hilso- och sjukvardssystemen fungerar bittre i fordelningspoli-
tiskt avseende dn de forsékringsfinansierade systemen. Utskottet avstyrker
didrmed Moderaternas forslag till forsékringslosning.

Utskottet kan inte heller bitrida forslag fran Moderaterna, Centerpartiet
och Folkpartiet om att infora en vardgaranti. Utskottet behandlade nyligen
flera likartade motioner i betdnkande 1999/2000:SoU9 och redovisade da
Socialstyrelsens slutsatser att en behandlingsgaranti i hélso- och sjukvarden
skulle medfora dels risker for felaktiga prioriteringar, dels vara mycket re-
surskrdvande och sannolikt orealistisk med hénsyn till bristen pa specialist-
utbildad personal. Utskottet vill dock dn en gang betona att kravet kvarstar pa
att tillgdngligheten till varden forbattras.

Regeringen har aviserat en proposition om sjukhus med vinstsyfte inom
kort. Utskottet anser att regeringens forslag skall avvaktas och avstyrker
ddrmed yrkandet fran Folkpartiet om att avvisa forslaget.

Utskottet avvisar Moderaternas forslag om att staten skall ta over ansvaret
for ldkemedelsformanen och en ldkemedelsforsékring inforas. Utskottet
konstaterar att dverldggningar pagar mellan Landstingsforbundet och staten,
mot bakgrund av tidigare Overenskommelse, angéende en ny modell for
statens ersdttning till landstingen for likemedelskostnaderna. Utskottet &r
inte heller berett att avveckla Apoteket AB:s distributionsmonopol.

Med anledning av Centerpartiets krav om ett nationellt IT-nétverk kan ut-
skottet konstatera att av dverenskommelsen mellan staten och landstingen



om erséttningar till hilso- och sjukvérden for &r 2000 framgér att tio miljoner
kronor avsatts for stod till IT-utveckling inom hélso- och sjukvarden och att
en utredning pagér inom Landstingsforbundet med sikte pa att ett fristaende
och sjilvstindigt IT-samverksansorgan skall kunna inréttas vid arsskiftet
2000/2001.

Utskottet ser ocksa positivt pa att tandvardsforsékringen tillfors ytterligare
resurser for ar 2002 och 2003 for att mojliggora bittre tandvard. Utskottet
anser att regeringens forslag till utformning bor avvaktas och dr inte nu berett
att foresld ndgon sammanldggning av sjuk- och tandvéardsforsékringen eller
nagon annan dndring i tandvardsforsakringen.

I flera motioner begérs en hjélpmedelsgaranti. Utskottet konstaterar att
Socialstyrelsens bedomning ar att det i dag inte finns realistiska forutsatt-
ningar for att infora en hjdlpmedelsgaranti. Utskottet vill dock betona att
arbetet med att 10sa kapacitetsproblemen pa hjdlpmedelsomrddet méste fort-
sdtta och intensifieras.

De forebyggande insatserna mot hivinfektion har varit framgéngsrika och
Sverige har blivit ett land med 1ag forekomst av hivinfektion. Utskottet anser
att insatserna mot hiv/aids méste ges fortsatt hog prioritet pa alla samhéllsni-
véer. De preventiva insatserna bor sd ldngt mojligt integreras i landstingens
och kommunernas reguljidra verksamhet. Utskottet anser att nuvarande me-
delstilldelning dr vél avvégd.

Utskottet bereder for ndrvarande regeringens forslag till nationell hand-
lingsplan for handikappolitiken. Folkpartiet foresldr ett sdrskilt stimulansbi-
drag for att anpassa samhiéllet. Utskottet anser for sin del att ansvars- och
finansieringsprincipen bor gélla, vilket innebér att varje sektor i samhiéllet
skall utforma och driva sin verksamhet sé att den blir tillginglig for alla
medborgare. Kostnaderna for de nddvindiga anpassningsatgirderna skall
finansieras inom ramen for den ordinarie verksamheten.

Utskottet delar regeringens beddmning att anslaget kostnader for statlig
assistanserséttning bor tillforas ytterligare resurser bl.a. for att mojliggora att
personer som har personlig assistans skall f& mdjlighet att bibehalla denna
dven efter fyllda 65 ar samt for att mota 6kande behov av assistans. Utskottet
avvisar dock forslagen fran Moderaterna och Folkpartiet om att personlig
assistans skall kunna beviljas vid vistelse i skola och barnomsorg. Kommu-
nerna har ansvar att se till att de har den personal som behovs for att kunna
erbjuda en god undervisning och omvérdnad. Utskottet avvisar ocksa forsla-
get om att ta bort schabloniseringen av assistansersdttningen vilket dven
Kristdemokraterna begért.

I den nationella handlingsplanen for handikappolitik foreslér regeringen att
anslagen till handikapporganisationerna hojs i flera steg med borjan 1 juli
2000. Utskottet anser denna hdjning angelidgen dé bidragen legat pa ofordnd-
rad niva i flera &r. Utskottet dr dock inte berett att nu ytterligare hoja bidra-
gen, vilket yrkats i en motion. Utskottet utgér dock frén att regeringen noga
foljer utvecklingen.

Utskottet avvisar forslagen om att avveckla Folkhédlsoinstitutet och Alko-
holinspektionen. Utskottet kan inte heller bitrdda Centerpartiets forslag om
en allmén besparing pad myndigheterna inom utgiftsomrade 9.



Flera nya anslag foreslas i motioner. Utskottet avvisade i budgetarbetet for
ar 2000 forslag om bostadsstdd till funktionshindrade, statsbidrag till psy-
kiskt sjuka och hemservicecheckar for dldre. Utskottet vidhéller denna upp-
fattning.

Riksdagen antog varen 1998 en nationell handlingsplan for dldrepolitiken
och antog samtidigt ett inriktningsbeslut om att 300 miljoner kronor arligen
skulle fordelas under perioden 1999-2001 for att stddja och paskynda kvali-
tetsutvecklingen inom &dldreomradet. I motioner framstélls nu forslag om
omsorgsgaranti, kommunala dldreombudsmén, ritt till eget rum och dldre-
peng. Utskottet har tidigare behandlat dessa forslag senast i betéinkande
1999/2000:SoU8 och da avvisat dem. Utskottet understrok da att ett gott
forebyggande arbete och omhéndertagande dr angeldget bland de édldre i
sérskilt boende. Utskottet konstaterade att det pagick ett aktivt utvecklings-
arbete pd manga fronter och ansdg inte att ndgot initiativ behdvde tas med
anledning av forslaget om omsorgsgaranti. Vidare konstaterade utskottet att
det inte finns ndgra hinder mot att inritta kommunala dldreombudsmin.
Genom de stimulansbidrag for ny- och ombyggnad av éldreboenden som
riksdagen beviljat har standarden hojts och fler dldre fitt eget rum inom
sjukhemmen. Forsvarsuppgorelsen och den ytterligare miljarden till primér-
vérden, psykiatrin och dldreomsorgen skapar ytterligare mojligheter till
forbattringar. Utskottet vidhéller ocksd sitt avvisande av forslaget om en
dldrepeng.

Kristdemokraterna foreslar nu en kommunal enhetstaxa inom dldreomsor-
gen. Utskottet anser att regeringens aviserade proposition om avgifterna
inom dldreomsorgen bor avvaktas.

Slutligen delar utskottet uppfattningen att utgiftsomradet bor tillforas ytter-
ligare resurser for att tdcka kostnaderna for ersittning till steriliserade i vissa
fall och for att mojliggora for Statens institutionsstyrelse att mota behovet av
sluten ungdomsvérd.

Utskottet instimmer sammanfattningsvis i regeringens bedomningar och
har inte nagot att invinda mot att riksdagen godkdnner den prelimindra
berdkningen for utgiftsomrade 9 Hélsovérd, sjukvard och social omsorg
avseende aren 2001-2003 pa 27 011 miljoner kronor ar 2001, 28 313 miljo-
ner kronor ar 2002 och 29 737 miljoner kronor ar 2003. Utskottet avstyrker
motionerna Fil2 (m) yrkandena 6, 8 och 16, Fil3 (kd) yrkandena 3 och 13,
Fil4 (c) yrkandena 4, 5 och 17 och Fil5 (fp) yrkandena 6 och 13 i de delar
som berdr utgiftsomrade 9 samt Fi23 (m) och Fi33 (m).

Stockholm den 11 maj 2000

Pa socialutskottets vignar

Ingrid Burman

I beslutet har deltagit: Ingrid Burman (v), Chris Heister (m), Susanne
Eberstein (s), Chatrine Palsson (kd), Leif Carlson (m), Hans Karlsson (s),



Hans Hjortzberg-Nordlund (m), Conny Ohman (s), Elisebeht Markstrom (s),
Rolf Olsson (v), Lars Gustafsson (kd), Cristina Husmark Pehrsson (m),
Thomas Julin (mp), Kenneth Johansson (c), Kerstin Heinemann (fp), Tullia
von Sydow (s) och Kent Hérstedt (s).

Avvikande meningar

1. Chris Heister, Leif Carlson, Hans Hjortzberg-Nordlund och Cristina
Husmark Pehrsson (alla m) anser att utskottets beddmning bort ha foljande
lydelse:

For utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvérd och social omsorg anser utskottet
att den prelimindra ramen skall berdknas till 27 255 miljoner kronor for ar
2001, 25 772 miljoner kronor ar 2002 och 24 932 miljoner kronor &r 2003.

Utskottet anser att det dr en fundamental rattighet i varje vélfirdssamhille
att f4 vard av god kvalitet nir man behdver det. Dérfor bor alla medborgare
omfattas av en allmén obligatorisk hélsoforsdkring. Denna skall ge forsak-
ringstagarna rétt att sjélva vilja sjukvérdsinrittning. Utskottet anser att en
utredning snarast bor tillsdttas for att utreda de nidrmare formerna for en
sddan forsékring. En vérdgaranti bor dessutom inforas omedelbart. Vad
giller regeringens aviserade forslag om att forbjuda privata sjukhus avvisar
utskottet detta. Det behdvs tvirtom en avreglering av sjukvérden. Detta
skulle leda till en framvéxt av nya alternativ till gagn for savil personal som
patienter. Utskottet anser vidare att apoteksmonopolet skall avvecklas och att
kostnadsansvaret for likemedelsforménen skall tas dver av staten samt en
frivillig ldakemedelsforsékring inforas. Detta beddms innebdra minskade
kostnader med 1,7 miljarder kronor ar 2001 och 4 resp. 5,9 miljarder kronor
aren 2002 och 2003.

Utskottet vill forbéttra hogkostnadsskyddet i tandvarden nu och berdknar
ytterligare 300 miljoner kronor for detta. Personer med normal tandstatus bor
sjédlva sta for hela kostnaden upp till ett hogkostnadsskydd pa 3 000 kronor.
Tandvardskostnader diardver bor rabatteras med 60 % pé det dverskjutande
beloppet.

Storre resurser bor anvisas till arbetet mot hiv/aids, anser utskottet. Statens
engagemang pa folkhédlsoomradet bor minska till formén for regionalt och
lokalt folkhélsoarbete. Detta innebir, enligt utskottet, att Folkhdlsoinstitutet
kan 1dggas ner senast vid utgédngen av ar 2002.

Utskottet anser att stodet till funktionshindrade bor kraftigt forbéttras ge-
nom att ytterligare 1,6 miljarder kronor avsitts ar 2001 och 1,3 resp. 1,1
miljarder kronor aren 2002 och 2003. Hérigenom kan anslaget till assistans-
ersittning Okas avsevirt och stodet terstdllas till sin ursprungliga utform-
ning, ett sérskilt bostadsstdd till funktionshindrade kan inforas liksom ett
sdrskilt stimulansbidrag till kommunerna for att dessa mer aktivt skall arbeta
med psykiskt funktionshindrade. Vidare kan stodet till rekreationsanldgg-
ningarna for funktionshindrade dkas. Slutligen anser utskottet att merparten
av Alkoholinspektionens uppgifter kan skotas av skattemyndigheterna och
att inspektionen darfor bor avskaffas.

Utskottet anser att riksdagen med anledning av motion Fil2 (m) yrkande 6
(delvis) bor godkéinna utskottets forslag till preliminér berdkning for utgifts-



omrade 9 for aren 2001-2003. Vidare bor riksdagen med anledning av mot-
ionerna Fil12 (m) yrkandena 8 (delvis) och 16, Fi23 (m) och Fi33 (m) som sin
mening ge regeringen till kdnna vad utskottet anfort. Motionerna Fil3 (kd)
yrkandena 3 och 13, Fil4 (c) yrkandena 4, 5 och 17 och Fil5 (fp) yrkandena
6 och 13 bor avstyrkas i de delar som berdr utgiftsomrade 9.

2. Chatrine Pélsson och Lars Gustafsson (bada kd) ) anser att utskottets
beddmning bort ha foljande lydelse:

For utgiftsomrade 9 Hélsovard, sjukvard och social omsorg anser utskottet
att den prelimindra ramen skall beréknas till 27 181 miljoner kronor for &r
2001, 28 533 miljoner kronor ar 2002 och 29 657 miljoner kronor &r 2003.

Det &r bra att regeringen nu har for avsikt att féresld en avveckling av 65-
arsgransen for rétt till assistanserséttning. Utskottet anser dock att ocksd
schablonersittningen bor avvecklas och de funktionshindrade ersittas for
sina faktiska kostnader for assistansen.

Utskottet anser att sjuk- och tandvardserséttningen pa sikt bor samordnas
och att en utredning skyndsamt bér tillsdttas. Denna bor dven belysa fragan
om kostnader for hjilpmedel. Oversynen bér gilla hela systemet sa att hog-
kostnadsskyddet verkligen inkluderar alla egna avgifter i varden och olika
hjdlpmedel. T avvaktan pa utredningens arbete bor tandvardsforsékringen
tillforas 250 miljoner kronor ar 2001 och 300 miljoner kronor &r 2002 utdver
regeringens forslag. Utskottet vill ocksa genomfora en strukturell forandring
inom folkhélsoarbetet och knyta samma hélso- och sjukvérden i arbetet med
folkhdlsan kombinerat med en utveckling av det lokala och regionala folk-
hélsoarbetet. Vidare bor kommunsektorn fé ett tillskott for att kunna priori-
tera enhetstaxa inom &ldrevéarden och nya vardplatser.

Sveriges sitt att organisera hélso- och sjukvarden &r bland de mest enhet-
liga jamfort med andra lédnder. Utskottet dr 6ppet for en storre mangfald med
en solidarisk finansiering som grund. En 6kad mangfald av vardgivare ger
patienterna storre valmdjligheter och kan stimulera, utveckla och tillfora
varden nya dimensioner. Privata, kooperativa och ideellt drivna alternativ bor
darfor ges forutséttningar att utvecklas. Konkurrensutsittning &dr ett medel for
att skapa och stimulera effektivt utnyttjande av begrinsade resurser, stimu-
lera till nytdnkande och bidra till god och forhojd kvalitet samt ge patienterna
en hogre grad av valfrihet. Utskottet anser att lagen om offentlig upphandling
dr daligt anpassad for upphandling av hélso- och sjukvardstjanster.

Utskottet anser att riksdagen med anledning av motion Fil3 (kd) yrkande 3
(delvis) bor godkinna utskottets forslag till preliminér berdkning for utgifts-
omrade 9 for aren 2001-2003. Vidare bor riksdagen med anledning av mot-
ion Fil3 (kd) yrkande 13 som sin mening ge regeringen till kénna vad utskot-
tet anfort angdende konkurrensutsittning och effektivitet inom vard och
omsorg. Motionerna Fil2 (m) yrkandena 6, 8 och 16, Fil4 (c) yrkandena 4, 5
och 17, Fil5 (fp) yrkandena 6 och 13, Fi23 (m) och Fi33 (m) bor avstyrkas i
de delar som berdr utgiftsomrade 9.



3. Kenneth Johansson (c) anser att utskottets beddmning bort ha foljande
lydelse:

For utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvérd och social omsorg anser utskottet
att den prelimindra ramen skall berdknas till 27 761 miljoner kronor for ar
2001, 28 863 miljoner kronor &r 2002 och 30 187 miljoner kronor ar 2003.

Utskottet anser att varden utanfor sjukhusen maéste utvecklas. En avance-
rad hemsjukvard kan vara ett alternativ till sjukhusvard. Utskottet vill bl.a. av
detta skél bygga ut ett nationellt hilsondt som knyter samman alla vardcen-
traler, dldreboenden, stora och smé sjukhus och privatkliniker och gor det
mdjligt for de verksamma inom hélso- och sjukvérden att kommunicera med
varandra for konsultation och utbildning. For projektets initierande bor 50
miljoner kronor avsittas under ar 2001 och 100 miljoner kronor for 4r 2002
for utbildning och organisationsutveckling.

Hemservicesektorn for dldre bor, enligt utskottets mening utvecklas, ge-
nom att ett system med hemservicecheckar infors. Systemet skall omfatta
alla pensionérshushdll, fortids- och folkpensionérer, och gélla for alla nor-
malt férekommande tjdnster i hemmet. Den behovsprovade hemtjénsten skall
inte ingd 1 systemet. Utskottet anser att 250 miljoner kronor bor avsittas for
ar 2001 och dérefter 500 miljoner kronor for vartdera av &ren 2002 och 2003.

En garanti till vardinsatser och hjdlpmedel bor inforas. For att introducera
garantin foreslar utskottet en statlig insats om 500 miljoner kronor for ar
2001.

Apoteksbolagets monopolstédllning bor avvecklas. Enligt utredningen L&-
kemedel i vard och handel skulle en konkurrensutséttning leda till en 15-
procentig kostnadsreduktion. Denna kostnadsminskning skulle tillsammans
med en 14g receptavgift ge mojlighet att sinka hogkostnadsskyddet.

Slutligen foreslar utskottet en allmédn besparing i myndigheternas administ-
ration om 50 miljoner kronor for aren 2001, 2002 och 2003.

Utskottet vill slutligen erinra om att férsvarsdverenskommelsen mellan re-
geringen och Centerpartiet innebér en forstarkning av hélso- och sjukvérden
med 8 miljarder kronor &ren 2002 —2004.

Utskottet anser att riksdagen med anledning av motion Fil4 (c) yrkande 17
(delvis) bor godkanna utskottets forslag till preliminér berdkning for utgifts-
omrade 9 for aren 2001-2003. Vidare bor riksdagen med anledning av mot-
ion Fil4 (c) yrkandena 4 och 5 som sin mening ge regeringen till kidnna vad
utskottet anfort. Motionerna Fil2 (m) yrkandena 6, 8 och 16, Fil13 (kd) yr-
kandena 3 och 13, Fil5 (fp) yrkandena 6 och 13, Fi23 (m) och Fi33 (m) bor
avstyrkas i de delar som beror utgiftsomrade 9.

4. Kerstin Heinemann (fp) anser att utskottets beddmning bort ha foljande
lydelse:

For utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvérd och social omsorg anser utskottet
att den prelimindra ramen skall berdknas till 30 465 miljoner kronor for ar
2001, 31 817 miljoner kronor &r 2002 och 33 221 miljoner kronor ar 2003.

Utskottet anser att ett sérskilt statligt stimulansbidrag for att forbéttra till-
géingligheten i samhillet bor inforas. Det finns risk for att ombyggnader som
dr nodvandiga att vidta av fastighetsdgare, kommuner, trafikanordnare och
andra kommer att skjutas pa en osdker framtid om det inte finns mojlighet att



under en viss tid fa statliga bidrag till dessa atgdrder. For att forverkliga
forslagen i den nationella handlingsplanen for handikappolitiken foreslar
utskottet darfor att ett arligt stimulansbidrag pa en miljard kronor under fem
ar framat infors.

Den totala resursramen for assistanserséttningen bor, enligt utskottets me-
ning, hdjas med 300 miljoner kronor sa att staten kan &terta det ansvar for
assistanserséttningen som for nigra ar sedan dvervéltrades pa kommunerna.
Vidare bor hogkostnadsskyddet for lakemedel och ldkarbesok forbattras.
Ytterligare 300 miljoner kronor bor tillféras for detta dndamal. Utskottet
anser det nodvindigt att forbéttra de handikappades ekonomiska situation,
inte minst for att underlitta situationen for familjer med handikappade barn.
En hjilpmedelsgaranti bor inforas sd att véntetiderna kan pressas ner till tre
ménader. En virdgaranti bor inféras. Med en vardgaranti skall ingen behdva
vénta mer dn tre manader pé operation eller behandling.

Utskottet vill verka for en utbyggd primarvérd och 500 nya huslékare.

Valfriheten for de éldre skall 6ka genom inforandet av en édldrepeng. En
dldrepeng innebdr att de dldre fr makt att avgora vad de anser vara kvalitet,
vilket &lderdomshem de vill bo pé eller till vem de vill véinda sig med sin
peng for att f4 hemtjénst. For att bevaka de dldres réttigheter bér kommunala
dldreombudsmin inrdttas. Vidare bor en del av de extra statsbidragen till
kommuner och landsting anvindas for att bygga bort bristen pd egna rum
inom &ldreomsorgen. Slutligen bér en omsorgsgaranti inféras. Denna skall
innehélla de inslag som &r vésentliga for att den enskilde dldre skall erbjudas
en kvalitativt god omsorg och valfrihet.

Utskottet anser att det behdvs en avreglering inom vardsektorn. Statliga
hinder for privata alternativ bor undanrdjas. Kunskapsbranscher som vérd
och utbildning kommer att bli dnnu stérre och viktigare i framtiden. Att pa
olika sétt utveckla verksamheterna dels for att fi mer valuta for skattepeng-
arna, dels for att bygga upp ett tillvixtorienterat exportforetagande vore
mycket angeldget, anser utskottet.

Utskottet anser att riksdagen med anledning av motion Fil5 (fp) yrkande 6
(delvis) bor godkanna utskottets forslag till preliminér berdkning for utgifts-
omrade 9 for aren 2001-2003. Vidare bor riksdagen med anledning av mot-
ion Fil5 (fp) yrkande 13 (delvis) som sin mening ge regeringen till kdnna
vad utskottet anfort. Motionerna Fil2 (m) yrkandena 6, 8 och 16, Fil3 (kd)
yrkandena 3 och 13, Fil4 (c) yrkandena 4, 5 och 17, Fi23 (m) och Fi33 (m)
bor avstyrkas i de delar som ber6r utgiftsomrade 9.

Elanders Gotab, Stockholm 2000
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