Motion till riksdagen

1989/90:S1265

av Charlotte Branting (fp)
Hogkostnadsskyddet och psoriatiker

Ca 200 000 manniskor i Sverige, 2% av befolkningen, har psoriasis. Av
dessa har 30 000—40 000. 15—20 %, behov av att kontinuerligt behandla sin
sjukdom. Psoriasis ar en kronisk hudsjukdom som gér i skov.

Hogkostnadsskyddet for sjukvard och inkép av likemedel - det s.k. 15-
kortet — tillkom for att begrinsa kostnaderna for de grupper av medborgare
som har stor sjukvards- och likemedelskonsumtion.

Nar det giller psoriasis som gar i skov kan dock det nuvarande regelsyste-
met stilla till ekonomiska problem for den enskilde. Nir skovet kommer kan
vard- och likemedelsbehovet bli mycket stort under en férhéllandevis kort
tid. Detta kan medfora att den sjuke far betala hela kostnaden for frikort
dvs. 6ver | 000 kr. inom 1-2 mdnader. Detta dr en extra kostnad som ar svér
att biira for de flesta méinniskor. For den sjuke forvirras ofta problemen av
att han eller hon far ett inkomstbortfall pd grund av sin sjukskrivning. Det
har darfor hint att psoriatiker avstar frdn ordinerad behandling av kostnads-
skal eller tvingas s6ka socialbidrag fér att klara sin ekonomi under behand-
lingsperioden. Hogkostnadsskyddet ar siledes inte avpassat till denna typ av
hudsjukdom. Skyddet tar heller inte hdnsyn till att kroniskt sjuka ofta har
sin huvudsakliga sjukvardskonsumtion i form av sjukvardande behandling.

For frikort kravs 15 hela stamplar inom ett r. Hel stampel ges for lakarbe-
sok och lakemedel. halv stampel for sjukvirdande behandling.

Framst giller kostnaderna lakarbesok. behandling i 6ppen vard pa be-
handlingsanliggning samt likemedel.

Kostnader:

lakarbesok 60 krx3 (fore behandling, under 180 kr
behandling. efter behandling)

behandlingsanlkiggning 35 krx 3 ggrivx8 veckor 840 kr.

lakemedelskostnader 65 krx2 ggr 130 kr.

1 150 kr.

Till detta kommer kostnader for resor till och frdn behandlingsanlaggningen,
som kan uppgé till minst lika mycket.

Sedan ar 1983. da forandringar i tillimpningen av likemedelsforord-
ningen infordes. har vdrdkostnaderna for psoriatiker okat kraftigt. Fériand-
ringen innebdr bl.a. att mjukgorande kramer. som utgor basen for behand-
ling av psoriasis. inte lingre omfattas av hégkostnadsskyddet.



Det ar viktigt att underlatta situationen for psoriatiker och ge dem mojlig-
het att skota sin behandling i hemmet och i den 6ppna varden. De ges da
mojlighet att leva ett forhdllandevis normaltfamilje- och yrkesliv, samtidigt
som kostnaderna for vard och sjukforsakring minskar. Alternativet for en
person med svar psoriasis som inte kan skdta huden i hemmet eller i dppen
vérd ar sjukhusvard.

Hemstallan

Med hanvisning till det anférda hemstalls
att riksdagen hos regeringen begar att kostnaderna for resor till och
frdn behandlingsanlaggning samt kostnaderna fér mjukgorande sal-
vor skall omfattas av hogkostnadsskyddet.

Stockholm den 22 januari 1990
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