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I promemorian limnas forslag till hur huvudmannaskapet for bl.a.
hemsjukvirden kan flyttas ver frin landsting till kommuner. Eftersom
det finns exempel dir ett mellan kommuner och landstmg delat ansvar
for hemsjukvérden fungerar vil skall det dock #ven i fortsittningen
finnas mojligheter at avtala om en férdelning av ansvaret m;ellan dessa ;

huvudman
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1. Lagtext‘
1.1 Forslag till lag om andrxng i hilso- och s;ukvﬁrdslagen (1982 7 6 3) | ‘:
Ipromemonan lamnas fol;ande £orsiag ull lagtext S _

Foreslagen lydelse

o ‘V _Smaste lydelse

'-enhgt 16 § folkbokfonngslagen (1991 481) och sta,dxgvarande vistas
inom landstinget. Aven i 6vrige skall landstinger verka for en god | haisa
hos hela befolkningen. Vad som i denna lag séigs om landsting giller
ocksi kommuner som inte ingér i ert landsting, i den mn inte annat
féljer av 17 §. Vad har sagts utgdr inte hinder f6r annan att bedriva hilso-

och sjukvird. | _
Landstingets ansvar omfattar Landstingets ansvar omfattar
~ dock inte sidan hilso-.och dock inte sidan hilso- och
sjukvird som en kommun inom  sjukvird som en kommun inom
landstinget har ansvar for enligt 18 landstinget har ansvar for enligt 18
§ forsta och tredje styckena. § forsta stycket.

Etr landsting fér sluta avtal med nigon annan om att utféra de
uppgifter som landstinget ansvarar for enligt denna lag och skall dirvid -
ange de sérskilda villkor som giller for sverlimnandet. En uppgift som
innefartar myndighetsutdvning fir dock inte med st6d av denna
bestimmelse &verlimnas till et bolag, en forening, en samfillighet, en
stiftelse eller en enskild individ.

- Overlamnar landstinget enligt tredje stycker ill nigon annan att
bedriva hilso- och sjukvird som ges vid ett sjukhus, skall avzalet
innehilla villkor om

1. att verksamheten skall drivas utan syfte att ge vinst 4t agare eller
motsvarande i intressent, och

2. att virden skall bedrivas uteslutande med offentlig fxnanswnng och
virdavgifter enligt 26 §.

Uppgiften att bedriva hilso- och sjukvird som gesvid ett
regionsjukhus eller en regionklinik fir inte dverlimnas ull ndgon annan.
.. Landstinget fir 4ven traffa Sverenskommelse med kommun, ©
- 'Fdrsdknngskassan och Jangarbetsnimnden om att inom ramen for
- landétingets uppgifter enligr denna lag samverka i syfte att uppnien. .
effektivare anvindning av tillgingliga resurser. Landstinget skall bidra till
finansieringen av sidan verksamhet som bedrivs i samverkan. Enligt
bestimmelser i lagen (2003:1210) om finansiell samordning av
rehabiliteringsinsatser fir landstinget delta i finansiell samordning inom

rehabiliteringsomradet,

1 Senaste lydelse 2005:534.



R1ksrevxswnen far granska s&dan verksamhet som bcdrmts 1;; x S Lo

o samverkan med och delws ﬁnansxerats av F brsaknngskas an ¢

o _ vadisor-n fol;er av.foror__ rungx o
 (EEG)nr 1408/71 om:

tillimpningen av systemen for
social trygghet nir anstillda,
egenforetagare eller deras
familjemedlemmar flyttar inom
gemenskapen. Virden skall i dessa
fall erbjudas av det landsting i inom
vars omride personen dr
forvirvsverksam eller, nir det
giller en person som #r arbetslés,
det landsting inom vars omride
denne ir registrerad som
arbetssdkande. I den urstrickning
familjemedlemmar till dessa
personer har ritt till virdforméner

- i Sverige vid sjukdom och
moderskap enligt vad som foljer av
den nimnda férordningen, skall
famﬂ)emedlemmama erb]udas vird
av samma landsting. Om
_fannl;emedlemmarna ir bosatta i
Sverige, giller dock 3 §.

5%
vFor hilso- och s;ukvird som kravcr _

o intagning i virdinrittning skall det. f.mtagmngwﬁrdmrattnmg skall dgt

skall bedriva hilso- och sjulkvird
vid minst ett sjukhus utan att
uppgift dverlimnas enligt 3 § tredje
och fjirde styckena. Vird som ges

finnds sjukhus. Varje landsting

2 Senaste lydelse 1998:1660.
? Senaste lydelse 2005:534.

- virdférmaner i Sve .
- sjukdom och moderskap énligt vad

som foljer av forordning (EEG) nr
1408/71 om tillimpningen av.
systemen for social trygghet nir
anstillda, egenforetagare eller deras
familjemedlemmar flyttar inom-
gemenskapen. Virden skall i dessa
fall erbjudas av det landsting inom
vats omride personen ir
férvirvsverksam eller, nir det
giller en person som ir arberslos,
det landsting inom vars omride
denne ir registrerad som
arbetssdkande. I den utstrickning
familjemedlemmar till dessa
personer har rit till vardforminer
i Sverige vid sjukdom och-
moderskap enligt vad som foljer av
den nimnda forordnmgcn, skall
familjemedlemmarna erbjudas vird
av'samma landsting. Om
familjemedlemmarna 3r bosatta i
Sverige, giller dock 3 §.

3

For halso- och spkvird SOm kraver ) .

finnas sjukhus. Varje landsting.

| skall bednva halso- och s;ukvird

uppgxft Bverlamnas enhgt 3 § tredje
och f;ardc styckena, Vird som ges



_ under mtagmng benimns shuten
An halso- .och syukvﬁrd

edicmska och. -

sirskild kompetens.

- nnder mtagmng benamns slutcn e e L

E 'rehabxhtmng ‘som inte kraver b
. sjukhusens ) ore
sekniska resurser ellef anman - a

E s;ukhusens me\, cmska och
' tekniska resurser eller annan

sirskild kempetens,

Landstinget skall organisera primarvirden si att alla som r bosatta
inom landstinget fir tillging till och kan vilja en fast likarkontake. En
s&dan likare skall ha specialistkompetens i allmanmedicin. Landstmget
fr inte begrinsa den enskildes val till ett visst geografiskt omride inom.

landstmgct

18 §*
Varje kommun skall erbjuda en god Varje kommun skall erbjuda en god

hilso- och sjukvird 4t dem som bor
i en sddan boendeform eller bostad
som avses i 5 kap. 5 § andra stycket
eller 5 kap. 7 § tredje stycket

' socialtjanstlagen (2001:453) eller
som efter beslut av kommunen bor i
sddan sérskild boendeform som avses
i 7 kap. 1 § forsta stycket 2 samma
lag. Varje kommun, skall dven i

" samband med dagverksambet som

omfattas av 3 kap. 6 5
.sacmlt]dnstlagm, erbjuda en god
' uk _.gird zit dem som

" En kommun f‘d'r dven i drigt
erbjuda dem som vistas i kommunen
hilso- och sjukvdrd i hemmet
(bemsjukvdrd),

Landstinget fir till en kommun
inom landstinget Gverldta
skyldigheten att erbjuda sidan vird,

* Senaste Iydelse 2006:493.

hilso- och sjukvird ; hemmet
(bemsjukvdrd) &t dem som vistas i
kommunen. Varje kommun skall
ocksé erbjuda en god bélso- och
sjukvdrd &t dem som ’

1. bor i en sddan boendeform eller -
bostad som avsesi 5 kap. 5 § andra
stycket eller 5 kap. 7 § tredje. stycket
socialtjdnstlagen (2001:453),

2. efier beslut av kommunen bor i
sddan sirskild boendeforr som avses

forsta W'cfk?t, 2

'.amﬁ;ttas‘a'v - Rap,. § R

socialtjinstlagen, - '

4. bor i ett sddant hem for w‘z’rd
eller boende som avses i 6 kap. 1 §
socialtiénstlagen om kommunen
bedriver verksambeten, eller

5. vistas utanfor det egna bemmet



meddelas av lakare

som sags i andra stycket, om

- anges’ 26d§tre lie styck
sﬁdtm balso- och .syukwird som o

, o enlzgt 9 § fbrsta 5tycket 6r1 0 lagm o _
- _landstinget och kommunen kommer, . (1993:387) om : /SR
verens om det. Gveremkommelsenﬂ;:-”

 ansvar fbr forbmknmgsamklar m. B K
L 'a'vsesz3d§ e G e
Kommunens ansvar for bitlso- och

B sjukvdrd omﬁztmr med undantag for

vad som anges i 26 d § tredje stycket,
inte sddan bilso- och sjukvdrd som
meddelas av likare och inte heller
sddan Gppen vérd som kriver

sjukbusens medicinska och tekniska

resurser eller annan sirskild
kompetens.

En kommun fir sluta avtal med nigon annan om att utfora de
uppgifter som kommunen ansvarar for enligt denna lag och skall dirvid
ange de sarskilda villkor som giller for 6verlimnander. En uppgift som
innefattar myndighetsutdvning far dock inte med stéd av denna
bestimmelse dverlimnas till ett bolag, en forening, en samfillighet, en -

sufrelse ‘eller en enskild individ.

182§

Nir det finns flera A
behandlingsalternativ som stir i
overensstimmelse med vetenskap
och beprévad erfarenhet skall
kommiunen ge den.som omfattas av
sidan halso- och s;ukvird som .

- Kommuhen skall crb)uda den valda

behandhngen ot det med hinsyn
till den aktuella sjukdomen eller
skadan och till kostnaderna for
behandlingen framstér som
befogat.

5 Senaste lydelse 1998:1660.

erbjuda den valda behanc om:
det'med hénsyn till den aktuella o

‘Nir det finns flera -

behandlingsalternativ som stér i
overensstimmelse med vetenskap
och beprovad erfarenher skall ,
kommunen ge den som omfattas av
-s&dan hilso- och sjukvird som
1 18:§ fdrsta stycket mé]hghet -

sjukdomen eller skadan och il -
kostnaderna for behandlingen
framstar som befogat.




Den enskllde har xntg ratt ull bchandlmg utanfor den keliamun mom e ‘_':f

o Landstmget firaven utan’ och sjukvirdspe
samband med overltelse av ansvar . Kommunen
for hilso- och sjukvird enligt 18§ - samband rmed ar.
triffa dvereniskommelse med en for halso- och s;ukvird enhgt 18 § '
kommun inom landstinget omart  triiffa dverenskommelse med det
kommunen skall ha ansvar for landsting vars omride kommunen
hjilpmedel for funktionshindrade.  tillhor om atc landstinget skall ha
' ‘ ansvar for hjilpmedel for

' funktionshindrade,”

Vad som sigs i3 b § tredje stycket giller dven i friga.om habilitering,
rehabilitering och hjilpmede] for funknonshmdrade som ombesorjs av

en kommun.

- 19§ |
Om en dverldtelse har skett enligt  Om en &verldtelse har skett enligt
. 18 § tredje stycket far landstinget 18 § andra stycket f3r kommunen
limna s3dant ekonomiskt bidrag  limna sidant ekonomiskt bidrag
till kommunen som motiveras av - till landstinget som motiveras av
overldtelsen. - bverldrelsen,
o " Ingdr samtliga kommuner inom
ett landstings omride i twerlielsen
Jir kommunerna limna ekonomiska
bidrag till varandra, om det bebovs
for kostnadsutismning mellan
kommunerna.

nininder sor . dkrige enlige. ZVkap. 4 § socxalt;‘ stlagen -
(2001:453) bcstdmmcr Sarskilda besrimmelser om genierisam nimnd
finns i lagen (2003:192) om gemensam nimnd inom vird- och '

omsorgsomridet. ‘
I en kommun som inte ingér i 1 en kommun som inge ingdri

¢ Senaste lydelse 2000:356.
7 Senaste lydelse 1992:567,
¥ Senaste lydelse 2003:194,



. Inom det vcrksamhetsomrﬁde som kommunen bestammer skall 'der

ett landsting utbvas ledmngen av . et landsung utbvas lednmgenav IR

den halso- och sjukvird som avses i den hilso- och sjukvird somavsesi - -

18§ forstaeller ana'm srycket i 18 § forsra StYCkctl cnhghet mcd O T
- enhghet med 10§ S 10§ e e S

uy

2 are beshis om:atc'delcgera_

sikerheten for patienterna, - : :
3. art anmilan grs till dén namnd som har lednmgcn av halSO- och

| s;ukv&rdsverksamheten, om ¢n pauent i samband med vird elIer a

eller s;ukdorn
Om ett verksamhetsomride i huvudsak omfattar rehablhtenng firen

sjukgymnast eller en arbetsterapeut fullgéra uppgifter som sigs i forsta

stycket.
Bestimmelsernai forsta och andra  Bestimmelserna i forsta och andra

styckenta giller dven en kommun,  styckena giller dven en kommun,
som inte ingdr i ett landsting, om  som inte ingdr i ett landsting, om

det i en sidan hilso- och det i en s3dan hilso- och
sjukvirdsverksamhet som sigs i 18 sjukvirdsverksamhet som sigs i 18
§ forsta eller andra stycket inte § forsta stycker inte fmns nigon
finns nigon likare. lakare.

26d§®
Landstinget skall till kommunerna  Landstinger skall sill komrmunerna
inom landstinget avsitta de inom landstinget avsitta de

likarresurser som behovs foratt  likarresurser som behovs for att
 enskilda skall kunna erbjudas god  enskilda skall kunna erbjudas god
hilso- och sjukvird i sérskilt boende. hilso- och sjukvird enlige 18 §
och i verksambeter som avses i 18 §  forsta stycket.
[forsta stycket. Detsamma giller i
ordindrt boende om en kommun
ansvarar for virden enlzgt 18 §

andra stycket,
Landstinget skall med kommunerna inom landsnnget slura avtal om.

: omfattnmgen av och formerna for likarmedverkan.

Om landstinget inte uppfyller sina skyldigheter cnllgt avtalet art
rillhandah3lla likare har kommunen rite att p egen hand anlita likare
och i ersittning for sina kostnader for det frin landstinget.

26e§"

? Senaste lydelse 1992:567,
1% Senaste lydelse 2006:493.



' Senaste lydelse 2006:493. -



12 Forslag tlll lag om andrmg wandvﬁrdslagen (1985125)

Senaste bydelse

- s;ukvirdslagen (1982 763) eller s;ukvﬁr slagen: (1982:7 '3) cller
"+ 2. f8r hilso- och sjukvird i hemmet (hemsjukvird); eller-. .
3. 4r bosatta i egen bosiad och har motsvarande behov av vﬁrd ellcr
omsorg som personer som omfattas av punkterna 1-2 ovan. :
Landsunget skall ocks3 svara for att nodveindlg tandvﬁrd erb;uds

patienter som avses i forsta stycket,
Landstinget skall vidare se till att: tandvird kan erb;udas dem som har

behov av sirskilda tandvirdsinsatser som ett ledien
sjukdomsbehandling under en begrinsad tid.

- Denna lag trider i kraft den 1 januari 2008.

12 Senaste lydelse 2003:1209,



2 Bakgrund | |
Aldrevﬁrdsutrcdnmgen (S 2003 04) foreslogxsm betankar nde_:' ‘ o IR

- s;ukvirden i det Qrdmara boendet, b4, de ﬂesm ommune SRR
Socialstyrelsen, Handikappombudsmannen, Sveriges lakarfdremng, S
Sveriges Socialchefer, Akademikerforbundet, Svensk Forening for
Geriatrik och Gerontologi, Riksférbundet for MAS, SKTF, Sveriges
Likareforbund, de flesta linsstyrelser, pensionirsorganisationerna samt
Kommunférbunder Gavleborg var positiva till utredningens forslag,
Flera remissinstanser, bl,a. Svenska kommunalarbetareforbundet,
Forbundet Sveriges Arbetsterapeuter, Sveriges psykologférbund,
Sveriges pensiondrsforbund och Pited kommun anség att hela
primérvirden borde tas dver av kommunen. Det skulle tydliggora
huvudmannaskapet, férenkla tillgingligheten och ge forutsétmingar for
bittre kvalitetssikring. Ndgra remissinstanser, bl.a, Givleborgs lans
landsting, Norrbottens lins landsting, Vilhelmina kommun, Stockholms
kommun, Linktpings kommun, Jérfilla kommun och Malmé kommun
ansdg att Ansvarskommitténs slutsatser borde avvakras innan en
forindring av huvudmannaskapet genomférs. Ett antal remissinstanser,
exempelvis Stockholms lins landsting, Vésternorrlands lins landsting,

- Ydre kommun och Orebro lins landsting var positiva till en
sammanhgllen hemvird men ans3g att dvertagander skall ske p4 frivillig
vig och avstyrkee darfor utredningens forslag om ett lagstadgar forindrat
huvudmannaskap. Svenska Kommunférbundet och Landstingsforbundet
avvisade forslaget om ert generellt huvudmannaskapsbyte for
hemsjukvirden och ansig att det borde ske p3 fnvﬂhg vig.

Socialstyrelsen ansg atr det finns goda skil att i hela landet skapa en
samlad kommunal hemvérd, utan att avvakta eventuella forslag frin
Ansvarskommivtén om mer lingtgiende foréndringar i ansvars- och

' uppgiftsfordelning inom vird och omsorg, Nigra remissinstanser tog

- upp risken for nya eller dndrade grizoner och att forslaget inte loste -

. samordningsproblemen mellan virdgivarna. Skine Jins landstmg ansig -

- att det finns en stor risk att en likrikening i hela Jandet snarare himmar

 utvecklingen 4n gynnar den, En bidragande orsak till att Statskontoret
var tveksamt till forslaget &r att ansvarer for likarinsatserna foreslogs
ligga kvar p4 landstingen eftersom det di kommer att uppst oklarheter
kring vem som ansvarar fér olika insatser. Hjilpmedelsinstitutet ansig
ate det finns behov av ate sirskilt uppmirksamma samverkan inom
hjilpmedelsverksamheten vid en eventuell forindring av
huvudmannaskap.
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I propositionen Nationell utveckhngsplan forvird och omsorg om éldne. R
(prop 2005/06 115) uttalade’ regcrmgen fél;ande N

: Den medzcmska uweclzlmgen under 1990—talet bar medfbrt att wzirdtzdema - RO
 vid sjukbusviird forkortats betydligt och ast manniskor bar méjligheratifi -
wirdmsatser polz/elmzskt eller isite ardmam boende Genom bem‘ Mle:i/drden o

g fomnderlzga 'wird- och omsorgsbehov $om shrivs ut ﬁﬁn sluters vird .med
" betydande bebov av fortsatt utredning, bebandling, rebabilitering och: o
| s]ukwird I ﬁamtzden kommer sannolikt allt fler och allt sjukare; personer att e
i sin vérd i sitt ordindira boende i stillet for vid sjuklms, vilket stiller hoga
krav pé att hemsjukvdrden dr tillginglig, att personalen bar hig kompetens

och att samverkan mellan olika aktirer fungerar. Det dir dirfor angeliget art
forstirka och utveckla hemsjukvdrden under de nirmaste dren.

Dagens ansvarsfordelning mellan kommuner och Iandstmg &r otydlig och
riskerar att skapa konflikter mellan huvudminnen. Det kan medfora att den
enskilde inte fir den vird och omsorg som ban eller hon bebéver.

Ett vil fungerande samarbete mellan olika yrkeskategorier och verksambeter
dr en viktig forutsittning for att kunna tillgodose virdbeboven i det enskilda
fallet. Aldrevirdsutredningen konstaterar att landsting och kommuner bar
svdrast att komma Gverens om en bra arbetsfordelning i de kommuner dir
landstinget bar kvar ansvaret fr hemsjukvdrden.

Aldrevardsutredningen foreslir att kommunens halso- och sjukvdrdsansvar i
hemvdrden skall omfatta sédana insatser som inte kriver sjukbusens
medicinska och tekniska resurser eller annan sirskild kompetens (avancerad
hemsjukvird). Den exakta avgrinsningen av vilka digirder som faller under
begreppet avancerad. bems]ukw"rd kan forindras, bl.a. genom den
medicinsk-tekniska utvecklingen inom hélso- och sjukvirden, Bedomningen
av om.den sjukvdrd som ges i hemmet i av sddan karaktir att den kriver
sjukbusens medicinska eller tekniska resurser eller annan sirskild kompetens
skall liksom tidigare giiras av den bebandlande likaren vid sjukbu-set :

) Pamllella organisationer for vdrden och omsorgen skapar onddiga kostnader '
oth en oklar ansvarsfordelning, Med ett samlat. huwvudmannaskap okar -

k fdrutmttnmgama foir att de medicinska och sociala insatserna kan mtegrems '

till en helbet. Ett samlat ansvar for vdrden och omsorgen om aldre ger bittre
forutsittningar for en vil fungerande hemgukwird Fér den enskilde bebisvs
ett team och ett samlat ansvar som kan se till att insatserna planeras och
genomfbrs pa ett sitt som tillgodoser den enskildes samlade behov. Bide
socialt och medicinskt utbildad personal bebiver arbeta i team i den
enskildes bostad. I dag bar landstingen enligt hilso- och sjukvirdslagen
(1982:763) buvudansvaret for hemsjukvérden, med undantag for sirskilda
boenden och dagverksambet. Cirka hilften av landets kommuner bar slutit



3

avtal med landstinget om att Eommunerna hels eller delvis ansvarar for S
' bemsjukvérden. Det finns exempel diir kommuner och landsting fwzmt en
il fungerande lsning och dir. inblandade parter dr nijda med - <.
fordelningen. Att i enlighet med utredningens foirslag belt flyzta o 'zm'
for bems;u]awirden till kammunema ar dérfor. enlige regeringens bedomni

 reglering som innebir att huvudansvares for hemsulbudrden. dverfors fré
landstingen vill kommunerna samit att kommy ing ti
genom avtal kommea verens om en annan |
buoudmannaskapsforindring medfbr dock ett bebov av ska
landsting och kommuner. Fir att mojliggira detta kravs andrmgar'z
regleringen av det kommunalekonomiska ut]ammngssystemet, Dessutom ,

- Ean en buvudmannaskapsforindring underlittas av att kommunernaietr -
lin ges mo]lnget att under en Svergingsperiod ge eller ta emot bidrag
sinsemellan i en 58 kallad mellankommunal usjEmning. Detta kan behvas
for att Gverbrygga skillnader mellan en intiktsokning och en kostnadsokning
for en Gvertagen verksambet. Regeringen avser déirfor att under histen 2006
dterkomma till riksdagen med sddana forslag,.

3 Kommunalt huvudmannaskap for hemsjukvirden

Forslag Huvudansvaret for hems;ukvﬁrden skall foras over frin

landstingen till kommunerna och kommunerna skall dirfor erbjuda

hemsjukvérd 4t dem som vistas i kommunen. Kommuner och landsting

skall ha mbjlighet att genom avtal kunna komma 6verens om en annan

| ansvarsférdelning. Liksom i dag skall kommunerna dock alltid ha

ansvaret for hilso- och sjukvird i sirskilda boenden och

dagverksamheter enligt socialtjanstlagen (2001:453) samt bl.a. sirskilda

boenden enligt lagen (1993:387) om st6d och service till vissa

funktionshindrade i de fall inte landstmget bedriver verksamheten.

Landstingen skall, p4 samma sitt som i dag, ansvara for sddan hilso- och

sjukvird som meddelas av likare och for sidan 6ppen vird som kriver

sjukhusens medlcmska och tekmska resurser eller annan sirskild

kompetens. _ 4
Bedomning: Landsunget bor behilla ansvarer for hilso- och sjukvird

ihem for vird- eller boende som drivs av Statens institutionsstyrelse,

Skalen for forslaget och bedomnmgen

- Det r. angelaget att ohka yrkesgrupper arbetar i samma organisation for
att kunna tillgodose den enskildes vird och omsorgsbehov, Genom att
personal med social och medicinsk kompetens inklusive rehabilitering
arbetar tillsammans dkar fbrutsattmngarna for att sitra samman de
komplexa tjinster som den enskilde dr i behov av. Om den legmmerade
hilso- och sjukvirdspersonalen arbetar i en annan organisation 4n
undersk&terskor och virdbitriden, vilket 4r fallet nir landstinget har
ansvaret for hemsjukvird i ordinirt boende, férsviras forutsiteningarna
avsevire att lira kiinna, instruera och handleda var och en som utfor
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halso- och s)ukvirdsuppglfter Legmmerad halso- och s;ukvirdspcrsonal
skall kunna bedéma om den enskilde anstillde som fir delegauon att .
utféra hilso- och sjukvirdsuppgifter har nodvindig kompérens ochi -

| I dag har kommuncns medmmskt ansvanga s jukskoter_ .
_‘ Vmb;hghet at piverka rutmer i den hems;ukvird som lane
for

e erihci:hga mrmcrtﬂl .k pas fo - en go

boende som i ordmart boende

" Habilitering, rchablhtenng och nllhandahillande av h)alpmedel och viséa

~ forbrukningsartiklar i integrerade delar i en god vérd och omsorgi
hemmet. I de fall en huyudman har ansvar for bide dessa omriden och
for hemsjukvirden foreligger dirfor normalt sett bast férutsdttningar att
ni ett ur den enskildes perspektiv s§ gott resultat som méjligt. Ansvaret
for habilitering, rehabilitering och tilthandah3llande av hjilpmedel och
vissa forbrukmngsaruklar (sidana som beh&vs vid urininkontinens,
urinretention eller tarminkontinens) bor darfor félja det huvudsakliga
hilso- och sjukvirdsansvaret. Oavsett om det 4r en landstingsanstilld
lakare eller en kommunalt anstilld sjukskéterska som forskriver dessa
forbrukningsartiklar bér dirfér som huvudregel kommunen ansvara for
tillhandah3llandet av dem, inte bara inom exempelws de sirskilda
boendena — som i dag ar fallet ~utan 4ven inom hemsjukvirden.
Landstinget skall ddremot 4ven i fortsittningen ha ansvar for den
forskrivning av hjilpmedel och forbrukningsartiklar som sker vid t.ex.

- virdcentraler samt f6r sddana hjilpmedel som kriver sjukhusens
medicinska och tekniska resurser eller annan sirskild kompetens.

Ert vikeigt motiv for att kommunen ska ansvara fér hemsjukvirden 4r att
en ensam huvudman kan disponera de samlade tesurserna for all vird och
omsorg som sker i hemmet och bide utveckla verksamheten och
omfordela resurserna s3 att de anviinds kostnadseffektivt. Det 3r ofta
oprakus'kt att landsting och kommuner delar pé ansvaret for vard och
omsorg i den enskildes bostad. Parallella orgamsanoner skapar onddiga
kostnader och konstlade behov av samverkan som inte beror pd. =~ -

- individens behov utan p4 en oklar ansvarsfordelning ochpi hur

- verksamheten #r - organiserad. Ett delat ansvar medfor ocksd starka

~ incitament att sk]uta Bver ansvaret p4 den andre huvudrnannen Som ‘
exempel kan nimnas nir kommunen omvandlar sina enheter for sarskile -

boende till ordinirt boende och landstinget som foljd dirav tvingas

overta hilso- och sjukvirdsansvaret.

Av Aldrevirdsutredningens betinkande Sammanhsllen hemvird (SOU
2004:68 s. 58) framgr att hemsjukvirden i ordindrt boende 4r mer
utbyggd dir kommunerna har ansvar for hemsjukvirden i ordinirt
boende #n dir landstinget har ansvaret. Detta tyder p3 att landstingen
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inte satsat hka mycket resurser pi att uweckla hcms;ukvirden sedan
Adelreformen som kommuner med ansvar for hemsjukvird gjore. L L
Hemsjukvirdens utbyggnad varierat dock avsevart mellan ohka landsung sl
ochkommuner N : e S

' _[behover bide socxalt och rnedxcmskt szod mklusxve rehabilitering - - oo
i ochh;alpmedel;sm bo,sxad ' P

’ Hems;ukvérd omfatxar parienter oavsett dessas ilder och omfattar S
darfor dven barn, :

Vixelseéegrq:pat ,

Enligt socialtjanstlagen (2001:453; SoL) har den kommun dir den
enskilde vistas det yrtersta ansvaret for att han eller hon fir det
stod eller den hjilp som han eller hon behover. Det ir dirfor
vistelsekommunen som bir ansvaret £or t.ex, hemtjinst till
sommargister. S)alvfallet skall iven personer med behov avstod
och hjilp kunnavistas i en annan kommun 4n sin
bosittningskommun, t.ex. f6r en sommarvistelse, och 3 den hjilp

och det stbd som behovs.

En kommuns ansvar enligt SoL fér dem som vistas i kommunen
omfattar dven personer som vistas i kommunen helr rillfllige eller
endast befinner sig p4 genomresa. Det ansvar for hemsjukvirden-
som kommunerna som huvudregel nu féresls £§ utgdr frin samma
wstelsebegrepp Eftersom hemsjukvird ir hilso- och sjukvird som
ges 1 hemmer blir innebérden av uttrycket med nddvandlghet
nigot foriandrat~ for den som endast befinner sig p genomresa i
en kommun finns det inte nigot som kan betraktas som ett hem
att ge hilso- och sjukvird i. For den som blir sjuk under en resa ir
det snarare vid en virdcentral eller p ett sjukhus som behovhg |
halso- och s;ukv&rd kan ges, intei hems;ukvﬁrden :

' Darcmot kan fiven den som vistas nllfdlhgt ien kommun anses ha et .
tillfillige hem diir och det kan darfsr vara npdvindigt art ge hilso- och
sjukvird i derta hem. Det kan t.ex. avse en sommarvistelse. P4 samma
sitt som kommuner i dag kan vara skyldiga att bevilja hemtjinst enligt
SoL &t den som tillfalligt vistas i kommunen kan de behova tillgodose
behovet av hemsjukvird. Det kan t.ex. gilla nir en hjalpbeh6vande under
nigra helgdagar, hogtidsdagar eller liknande vistas hos anhériga,

Mijlighet att avtala om annan fordelning av ansvaret
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. Som regermgenx proposmonen Nauonell utvccklmgsplan fdr v%rd och I
omsorg om dldre (prop. 2005/06:115 5, 40) anfort har dock omkring . -

' 'cnskxlda fallen skall kunna komma overef
lampligast 4r dirfor enhgt regeringeéns bc,,cmnmg inte onskvi L S
- Kommuner och landstmg bor dirfor 4ven i fortsattmngenku ana komma v T
 Bverens om en annan losning 4n den i lagrexten utpekade. Derta galler S

iven avseende tillhandahdllande av vissa forbrukningsartiklar, Det kan -
exempelvis tinkas forekomma ate vissa kommuner och landsting
foredrar ate 13ta ansvaret for sddana forbrukningsartiklar félja ansvaret
for den som forskriver, beroende pi om denne 3r landstings- eller
kommunanstilld, och de borisé fall ha md;hghet att avtala om detta

Sarskzlda boenden m.m.

Redan i dag finns dock vissa omraden dir kommunerna i lagtcxt pekas ut
som ansvariga for hilso- och sjukvirden och dir det inte 4r mojligt att
avtala om en annan losmng Detta giller betriffande bl.a. dem som bor i
sirskilda boenden eller vistas i dagverksamheter som avses i
socialtjinstlagen (2001:453, SoL). Nigon #ndring i detta ansvar bor i inte

goras,

Av fdrarbetsuttalanden (prop. 1992/93:129 s. 182) fr.amgﬁr art

kommunen avses ha ansvar for hilso- och sjukvird dven i sidana

sérskilda boendeformer som avses i lagen (1993:387) om st6d och

service till vissa funktionshindrade (LS5). Detta har dock inte tidigare -

komrmit till uttryck i lagtexten och denna brist foresl3s nu rreas fill. T

likhet med vad som gaL er for sirskilda boenden enligt SoL bor ansvaret

for hilso- och sjukvird i bl.a. sirskilda boenden enligt LSS vara i princip

obligatoriskr for kommunen. Det saknas anledning att vad giller '
- ansvaret for hilso- och sjukvird gora skillnad mellan t.ex. ' o
korttidsvistelser och bostader mied sarskild service enligt LSS Det finns
dock sidana verksamheter som bedrivs av landstinget och i de fallen bor - |
ansvaret for hilso- och s;ukvﬁrd i verksamhcten i stallet ﬁwla landsnngex.f R,

'Hem for vard- eller boende (HVB) enligr 6 kap. 1§ SoL 4r inte hem i
den mening som forutsdtts i begreppet hemsjukvird. Det finns dock
HYVB vars verksamhet bedrivs av kommunen, inte av t.ex. Statens
institutionsstyrelse eller nigon privat virdgivare, I de fall kommunen
bedriver verksamheten bér den av effektivitets- och samordningsskil ha
ansvaret 4dven for hilso- och sjukvirden i HVB. Nir ndgon annan
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- virdglvare bedriver verksamheten gor sig inte samma skal gallandc och
- landsunget bar darfor dven i fortsattmngen ha ansvaret e T

‘ bee fet som kraver s;ukhu '
-annan sarskild kompctcns, all;si s3dan bl :
- ingdr i begreppet *primirvird” och vad som  kan kallas: erad il
- hemsjukvard®, se prop. 2005/06:115 Nationell utveckllngsplan fbr vérd RSO
" och omsorg om aldre s. 30-31. Till sidan halso- och sjukvirdiden’ = -
enskildes hem som alltjims &r et ansvar for landstingen hor t.ex. vad
som brukar kallas *sjukhusanknuten hemsjukvird®, Till landstingets
ansvar hér hilso- och sjukvard som kriver sirskild kompetens. Det
giller t.ex. all barnhabilitering och hjzlpmedel till barn, '
vuxenhabiliteringen i den mn den kriver sirskild kompetens,
rehabiliteringsverksamhet i sluten vird samt rehabilitering och -
forskrivning av hjilpmedel som utférs av specialenheter som syn- och
hércentraler, ortopedtekniska avdelningar, rehabiliteringskliniker, -
geriatriska enheter med flera verksamheter. Landstingens ansvar
omfattar sidan hilso- och sjukvird dar det krévs sirskilda kunskaper om
problem och livsbetingelser f6r minniskor med stora och varaknga
funktionshinder, allts3 bla. de persongrupper som anges i 1 § LSS samt |
personer med ovanliga diagnoser. Varje kommun ska sjilvfallet ha den
personal som krivs for att tillgodose det behov av hilso- och sjukvird
som personer med funkrionshinder beh&ver i boendet, men i de fall
insatser kriver sjukhusens medicinska eller rekniska resurser eller annan
sirskild kompetens i friga om de persongrupper som nu angetts skall
landstinget dven i fortsittningen ha ansvaret.

Landsting och kommuner forutsitts kunna komma 6verens om
grinsdragningen mellan sidan hilso- och sjukvird som tillhor -

kommunens ansvarsomride och sidan hilso- och sjukvird som kriver
sirskild kompetens och som ska ges den enskilde genom landsrmget Att

i lagsnftmngen nirmare bestimma grinsdragningen anses inte mojlige di
utvecklmgen av nya metoder, hjﬁlpmedel eller rekniker eller att man
-vunnit ny kunskap om ett sjukdomstillstind kan medfora att en viss typ N
av vird som tidigare kravt sirskild kompetens inte lingre gor det eller att
man kommer fram till att en adekvat vird kriver sirskild kompctens,

vilket man tidigare saknat kinnedom om.

4 Ekonomisk reglering

{ Forslag: I hilso- och sjukvrdslagen tas in en bestimmelse som ger
kommunerna i ett ldn rite ate limna ekonomiske bidrag rill
varandra om s& beh®vs for att utjimna kostnaderna dem emellan,
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Bedomnmg' Kommuner och landsnng i eot Iin skall komma -
6verens om vilka kostnader som skall regleras ochden - -
| skarrevixling som skall genomforas med anledning av der. oo i
| forandrade huvudmannaskaper for hemsjukvarden. Den sanknmg R R
' av landstingers inkomstutjimningsbidrag som foljer av.- A
skarrevixlingen overﬂyttas il kommunernas sys_remvfd,r ‘
kommunalekonomxsk ut;ammng e

Under 1990—taler har fdrdelnmgen av huvudmannaskap mcllan
kommuner och landsting dndrats i och med att ansvaret for ett
* antal olika verksamheter overforts frin landsnngen wll-
kommunerna, Den ekonomiska regleringen vid dessa
huvudmannaskapsforandrmgar har huvudsakligen skett genom
skattevixlingar och justeringar i ridande skatteut)ammngssystem
Vid skattevixlingen motsvaras landstingets skattesinkning av en -
lika stor skattehojning i linets kommuner. Dirigenom har ett
ekonomiskt utrymme, motsvarande de dverflyttade verksam-
heternas kostnader, verforts frin landstinget till kommunerna i
respektive lin. Skattevixlingar har skett p3 olika niver i olika lin
beroende p3 att omfattningen av den dverforda verksamheten
varierat mellan olika delar av landet. -

Sedan slutet av 1980-talet har landstinget och kommunerna i linet
sammantaget en identisk skattebas. Det innebir att en viss
sinkning av landstmgets skattesats och en lika stor hdjning for
kommunerna i linet sammantaget ger exake samma
skatteinkomstokning som minskningen for landstinget. En
skartevixling paverkar ocks? storleken pﬁ kommunernas och
landstingens bidrag och avgifter i utjimningssystemet.
Skattevixlingar mellan kommuner och landsting har under 1990-
talet anvints som instrument for ekonomiska regleringar vid
huvudmannaskapsférindringar inom linen. Avsikten med den
ekonormiska regleringen r att fora dver ekonomiska resurser frin
den gamla huyudmannen till de nya. Normalt har den ekonomiska
reglermgen pé linsnivd motsvarac kostnaderna f8r den verksamher’

som tagxts ovar

= Den ekonexmska reglermgen avett kommunalt overragande fr&n
landstingen av ansvaret for hemsjukvirden forucsites ske genom -
en skattevixling mellan landstinget och kommuneina i linet. Nir
och pi vilken nivi denna skall genomforas beslutar limpligen
kommuner och landsting sjilva. Vid en skattevixling miste dven
forandringar i storleken pd kommunernas och landstingens bidrag
och avgifter i det frdn 2005 inforda systemet for
kommunalekonomisk utjimning beaktas.
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Avolika skil, r.ex. skiftande ﬂdersstrukt:urer bland b:folkmngen .
eller skiftande utbyggnad av de sirskilda boenderia for sldre i
kommuncma, kan kostnaderna per invinare for den verksamhet -
som skall 6vertas variera mellan kommunerna inom linet. Dex kan
darfor finnas behov av kemplettera skantevaxlmgcn med - S
: udsbegransade mellankommunala utjdmningssysteni xnellan
kommunema inom landsnngsomridex for au bverbrygga

nanonellt kosmadsut;amnmgssystcm for att utjamna sklllnaderna
mellan dvertagna kostnader och de intdkter som kommunerna fick -
till f6ljd av skartevixling, forindringar i ddvarande
skatteutjimningssystem och ett nytt riktar statsbidrag till
verksamheten. Tidsbegrinsade linsvisa mellankommunala
kostnadsutjimningssystem infordes dven i samtliga lin under
forsta halften av 90-talet.

I betankandet Sammanha3llen hemvird (SOU 2004:68) framgir att
kostnaderna per lin fér de kostnader som kan komma att
overforas frin landstingen till kommunerna vid ett dndrat
huvudmannaskap for hemsjukvirden, 4r betydlige lagre an for de
bida ovannimnda huvudmannaskapsférindringarna. Av
betinkandet framgar dock att skillnaderna i behoven av och

- kostnaderna f6r hemsjukvird mellan kommunerna inom ett lin
kan'vara s§ stora att ett kostnadsutjimningssystem kan behovas for
att intdkeerna av en skattevaxhng och tkade bidrag i den
kommunalekonomiska utjimningen skall motsvara de kostnader
som tas dver. Utjimningssystem mellan kommuner kriver
emellertid lagstdd I hilso- och sjukvirdslagen (1982:763) skall
dirfor tas in en bestimmelse som ger kommunerna i ett lin ritr att
limna ekonomiskr bidrag till varandra om s§ behovs for att
utjimna de 6vertagna kostnaderna dem emellan. Sidana
mellankommunala kostnadsutjamningar bér dock tillimpas endast
e dvergﬁngsws och som langst under fem fro .

' sttelsekommunens ansmr

Fbrbundet Sverxges Kommuner och Landsung har under 4r 2005
samlat in statistik angiende hemtjinst och hemsjukvird som ges
till personer frin en annan kommun, cirkuliret Hemtjinst vid
semestervistelse. I svaren har ¢a 2 100 timmar redovisats som
hemsjukvird som givits till personer frin en annan kommun.
Kostnaden for dessa timmar uppgick till 736 000 kronor fér hela
riket. Detta trots att, som tidigare anférts, redan i dag omkring
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hélfxen av landets kommuner gnnom avral med landstngn helt R T
eller delvis tagit dver ansvaret for hs:ms);ukvﬁ' dcn, Vc;ksamheten R

| mcd hems;ukvérd som ges ét personer f_rﬁn andra kom

ur cnskxlda kommuners perspekuv kan det antas drt _
: kommunemas orgamsanon och ckonomx kcmmer i

b frﬁga om. sarskxlda boenden cnhgt Iagen (1 993 387) om stod och

 service till vissa funktionshindrade (LSS) kan det uppstd -

situationer dir en placerande kommun inte har kostnader for den
hilso- och sjukvird som behovs. Denna situation skiljer sig dock
inte frin den i dag och den grupp som berdrs 4r s liten act dess
paverkan pd kommunernas organisation och ekonerm far anses
férsumbar. '

5 Ekonomiska konsekvenser

De foreslagna forindringarna innebir inget utbkat ansvar eller
okade kostnader f6r kommunsektorn och de féranleder dirfor
ingen tillimpning av den kommunala finansieringsprincipen.
Diremot méste den dndrade ansvarsfordelningen mellan
kommuner och landsting regleras ekonomiskt. Den ekonomiska
regleringen av ett kommunalt vertagande frin landstingen av

- ansvaret £6r hemsjukvirden forutsitts ske genom en skattevixling
mellan landstinget och kommunerna i linet. Den dverenskomna
skartevixlingssatsen beaktas 4ven vid berskningen av
vmkomstur)zimmngsbxdrag och lnkoms;ut;ammngsavgxfter idet
frin 3r 2005 inforda systemet for kommunalekonomisk utjimning,
Skattev‘axhngen miste beaktas i den kommunalekonomiska
utjimningen for att samtliga kommuner i linet, trots skillnader i
egen skattekraft, skall f§ en lika stor intikesokning per invanare.
Niér 6verenskommelse om skartevixlingssatsen triffas miste
darfor férandringar i storleken pé berérda kommuners och
landstings mkomstut)amnmgsbxdrag och :
inkomstutjimningsavgifter ingd i beraknmgsunderlaget. Den
sinkning av landstingets inkomstutjamningsbidrag som fol;er v
skattevixlingen overﬂyttas till kommunernas system for
kommunalekonomisk utjimning,

Genom att kommuner och landsting har skllda ut)ammngsmvaer i
den kommunalekonomiska inkomstutjgmningen finns vissa
prakriska problem vid skattevixlingar, Kommunerna i ext lin far
vid en skattevaxlmg med landstinget ett dkat inkomstutjimnings-
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bidrag som baseras pi skdlnaden mcllan en ut;ammngsmvi pﬁ o
115 procent av medelskatrekrafren och det egna skatteunderlaget R

‘motsvarande skillnaden mellan en utjimningsnivi p3. 110_ i
| Detinnebdr

- att kommunernai ett lin vid skartevixling sammanraget fﬁr s
mkomsmqammngsbxdrag som d_r stbrre dn det _143 e

. samt;hga kommuner i lanet fﬁr eri hka stor mtéktsbkmng per -
‘invinare. Kostnadsokningen for kommunernas inkomstutjamining -
- till foljd av skattevixlingen blir s8ledes stdrre 4n dét belopp'som
dverfors frin landstingssystemet. Denna kostnadsoknmg p,&verkar
landets samtliga kommuner. :

I propositionen Andringar i det kommunala utjimningssystemet
(prop. 2003/04:155) uttalar regeringen att man strivar efter ate, pd
nigra irs sikt, inordna ytrerligare bidrag i
inkomstutjimningssystemet och att df ta stillning tll
mojligheterna for att kunna héja utjimningsnivierna for
kommuner och landsting till samma nivi. En sidan férindring
skulle innebira att utfallet av en skattevixling skulle bli neutralt

mellan kommun- och landstingssystemet.

I ﬂ'er.tale,t av de lin, i vilka kommunerna 4nnu inte Overtagit
ansvaret for hemsjukvirden, som 4nnu inte dvertagit ansvaret for
- hemsjukvirden fick kommunerna en incitktsminskningi
inkomstutjimningen nir nuvarande system for
kommunalekonomisk utjimning inférdes &r 2005. Storleken P
skatteviixlingarna paverkar den sk. linsvisa skattesatsen som
tillimpas vid berikningen av mkomstut)amnmgsb1draget/avgxften
och fordelmngen mellan kommunerna och landstinget i ett lin,
Genom att man inte dvertagit hemsjukvirden i samband med
Adelreformen hade kommunerna i flertaler av dessa lin
skatrevixlat pd en ligre nivd 4n genomsnittligt och detta gav ert
ligre inkomstutjimningsbidrag in om en skattevixling pd hb gre -
nivd skett. En metod att 4stadkomma ett neutralr utfall i

: kemmunsystﬂmet kunde vara att infora en skattevaxlmgsavglft
vars nivj motsvarar den bidragsvinst som berdrda kommuner - .

skulle komma att gora.

I betinkandet Sammanh3llen hemvird (SOU 2004:68) har den
genomsnittliga skattevixlingen i berdrda lin berdknats till 0,38
procent. Tidigare nimnda "underkompensation” tillsammans med
att "dverkompensationen” begransas till drygt 30 kronor per
invinare vid en skattevixling pé 0,38 procent (38 6re) bor inte
foranleda forslag om att infora en sidan skattevixlingsavgift.
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I betinkandet redovisas skattevaxlmgsbelopp och skattevaxhngens‘ S
 storlek i berorda lin. Av tabell 1 framgdr kommunernas .~ . 0 D n
~ inrakesdkningar och landsungets mtaktsmmskmng:nll fol; '
- skattev,axhng pé o 5 procen; 51'2006 i Blekmge la'n rdela

i aktsokmngar skattelnkomster. S

Tabell 175 ntaktsfordndnng vid skattwaxlmg z Blekmge ld‘n med 0, 5

) vpmcentdr 2006 _ : R
Kommun/ | Inkomstut- | Skatte- Summa Summa
landsting = |jimnings- |inkomster |Mnkr - | Kr/inv
. _ |bidrag,Mokr |Mokr -~ | - |
Karlshamn | 46  236| 282 911
Karlskrona | = 91|  468|  559]| 911
|Olofstrém | 20| 102} 122] 911
Romneby | 51  208]  158| = 911 |
Solvesborg | 281 123 15,0 911
S:a kommuner | +23,5|  +113,6|  137,1]  +911 |
‘Landstinget _ -17,6 | -113,6 | -1322| -872
Summa linet +59] o] 459  +39 |

Killa: Fmansdepanememet

Genom inkomstutjimningen fir samtliga kommuner i liner lika
stor inkomstdkning per invdnare vid skattevixlingen.
Kommunernas intikrskning dverstiger landstingets
intdktsminskning med 5,9 miljoner kronor beroende pd
skillnaderna i utjimningsnivi mellan kommun- och
landstingssystemet. Det motsvarar skillnaden mellan det belopp pa
17,6 miljoner kronor som férs frin 1and5t1ngens till kommunernas
system for kommunalekonomisk utjimning och den 8kade
kostnad for kommunernas inkomstutjimning i
utjimningssystemet. Det motsvarar 39 kronor per invinare i
Blekinge lin och kostar kommunsystemet ca 0,65 kronor per
mvinare utslaget pﬁ samthga kommuner i landet :

' Med utg&ngspunkt £rsi de kcstnader som enhgt :
Aldrevirdsutredningens berikningar behover overforas nll
kommunerna frin de 12 landsting som fortfarande har ansvaret for
hemsjukvirden har beliov av en genomsnirtlig skattevixling p3
0,38 procent angivits, En skattevaxhng forutstrer au bidrag frin
anslaget kommunalekonomisk utjimning 6verférs frin
landstingssystemet till kommunsystemet Med det nya systemet
for kommunalekonomisk utjimning fr emellertid kommunerna i
de 12 linen vid en skattevixling med 0,38 procent ca 130 miljoner
kronor mer i inkomstutjimningsbidrag 4n det belopp som



o bverfors fr&n landsnngssystemet. Det piverkar L ':_ et R
' -,reglgrmgsbldragcx/avgxften1syszemﬁx och kosz“" samtliga o e

Kommuner och landsnng miste beredas rimlig tid for ate
forbereda och genomfora ett dvertagande av huvudmannaskapet
for hemsjukvirden for att ing8 avtal om ansvarsfordelningen och
den ekonomiska regleringen dem emellan. Lagandnngen kan
dirfor inte tridai krafe tidigare 4n den 1 januari 2008,

Det foreligger inte behov av nigra Gvergingsbestimmelser.



B (1982 763)

= ..3c§

7 Forfattmngskommcnmr

7 1 Forslaget tdl lag om andrmg i hélsp- och s;ukvﬁrdslagen

38

, Andnngen i paragrafen ar cndasr en fél;d av att sryckemddnmgen i 18
) andras S v coe Tl

1 paragrafen foftydhgas att landsnnget ansvarar ir for b s0+ ,bch s;ukvﬁr, 1 :
andra fall én sidana dar kommunen enhgt 18 § har ansvaret D R

5 § éterfmns under huvudrubnken ”Landstmg:cns halso- och s;ukvﬁr -
och dndringen i paragrafen ir dirfor en foljdindring av att kommunen
enligr 18 § skall ha det huvudsakliga ansvaret f6r hemsjukvirden. Genom
4ndringen undantas landstinget ansvar. for sdan primirvird som faller

under kommunernas ansvar.

18§
1 forsta stycket stadgas att varje kommun skall erb;uda en god hilso- och

sjukvird i hemmet (hemsjukvird) 4t dem som vistas 1 kommunen. Det
huvudsakliga ansvaret £6r hemsjukvirden férs genom denna dndring dver
frin landstingen till kommunerna oavsett vilken 3lder patienten har.
Aven fortsittningsvis bor dock kommuner och landsting genom
overenskommelser kunna fordela ansvaret for hemsjukvirden pé annat
sitt mellan sig. En bestimmelse om detta finns dirfér i andra stycket,
Overlitelsen av ansvar till landstinger fir avse &ven forbrukningsartiklar

somavsesi3d§.

Av uttalanden i prop. 1990/91:14 Ansvaret £6r service och vird till dldre
* och handikappade m.m. (s. 60), d2 begreppet hemsjukvird fordes in i
hilso- och sjukvirdslagen (1982:763), framgﬁr att man med begreppet
avsdg hilso- och sjukvird som meddelas i enskildas hem i det vanliga
bostadsbestindet, Halso- och sjukvird som ges 4t exempelvis den som
bor i en sirskild boendeform enligt soaalt]anstlagcn (2001 453, SoL) ar
darfar inte att betrakta som hems Jukvérd : .

Kommunens ansvar for hems;ukvﬁrd omfatxar dem somvistasi
- kommunen. Den som endast befinner sig p3 genomresa i en kommun
* och darvid blir i behov av hilso- och sjukvird kan dock inte sigas ha
nigot hem att ge hilso- och sjukvird i. En sidan resande torde dock vara
ibehov av den hilso- och sjukvird som kan ges vid virdcentral eller
sjukhus. Diremot kan den som vistas ndgon tid i kommunen, t.ex. under
hela eller delar av sommaren anses ha ett hem, som i vart fall under den
vistelsen far anses vara det ordinarie, i den kommunen och han eller hon
kan dirfor bli fésremsl for hemsjukvird.



. - ‘ét dcm som bor i cn sﬁdan boendcform eller bos"

Kommunen har rcdan i dag alkid ansvaret for att .vge halsoQ ochfs;ukvird - j"::

avses i ka 1§fér':
stycke; 2 samma iag Var;e kommun skall aven i samband med:

trots att dettavant av51kten Denna bnst itgardas . Dct fmns mte skal LR
© att gora skillnad mellan t.ex. sirskilda bostider och: korreidsvistelse, -
~ Kommunen fir dirfor ansvaret for hilso- och sjukvird i samtliga fall, ~
~ utom d4 verksamheten bedrivs av landstinget. I de fallen skall landstmget '
~ av effekrivitets- och samordningsskiil ha ansvaret for den hilso- och
sjulvird som ges i verksamheten, '

Hem f6r vird- eller boende (HVB) enligt 6 kap. 1 § SoL 4r inte hem i
den mening som forutsitts i begreppet hemsjukvird. Det finns dock
HVB vars verksamhet bedrivs av kommunen, inte av t.ex. Statens
institutionsstyrelse eller nigon privar virdgivare. I de fall kommunen
bedriver verksamheten bor den av effekrivitets- och samordningsskal ha
ansvaret dven for hilso- och s;ukvirden i HVB. Nir nigon annan
virdgivare bedriver verksamheten gor sig inte samma skil gillande och
landstinget har dérfér dven i fortsirtningen ansvaret.

Av tredje stycket framgir att kommunens ansvar for hemsjukvird, med
undantag for vad som anges i 26 ¢ § tredje stycket, inte omfattar sidan
hilso- och sjukvird som meddelas av likare och inte heller sidan &ppen
vird som kriver sjukhusens medicinska och tekniska resurser eller annan

sirskild kompetens. Se avsnitt 3 och 4.

18a§
Andringen i paragrafen ar endast en foljd av att styckeindelningen i 18 §

andras

18b§ R |
Andringen i férsta stycket ar dels en fol;d av att styckemdelmngen i18 §

andras, dels ert klargbrande av att kommunen har kosthadsansvaret for.
at tillhandahalla ert hjilpmedel som forskrivs av kommunens halso- och
sjukvirdspersonal. I andra fall har landstinget ansvar fér kostnaderna for
art tillhandahalla hjilpmedel.

1 dag finns en majlighet for kommunerna att genom avtal med
landstingen ta dyer det ansvaret. I andra stycket stadgas i dag att

kommunen kan ta 6ver ansvaret for hjilpmedel f6r personer med
funktionshinder : avcn utan samband med overlételse av ansvaret for



hemsjukvard. Genorn indringarna i 18 § fors der huvudsakhga ansvarct
| for hems;ukvﬁrdcn dver frin lands;mgen tll kommun_cma Kom

h;alpmedel for personer med funknonshmder aven uxan sém )
'bverl&r.else av ansvaret fdr hems;ukvﬁrd B

S andra stycket skall ett landstmg och én kommun f, r o
~ omatt ansvaret for hemsjukvirden skall foras dver nll landstmgct utan Sl
 ar alla Kommurier inom landstingets omrade frinSager sig samma’ ansvarm T
I sidana fall méste den ekonomiska regleringen ske i annan ‘ordning.
Utan en i lag faststilld befogenhet saknas kompetens for kommuner att

ge bidrag till landsting.

For att mojliggbra ett dverforande av ansvar frin en kommun till

~ landstinget behovs dirfor en bestimmelse som ger kommunen -
befogenhet att limna ekonomiskt bidrag till landstinget. Paragrafen
indras dirfor p4 s sitt att kommunen i forsta stycket ges en befogenhet
att limna ekonomiske bidrag till landstinger i stiller for vad som i dag
stadgas om att landstinget ges en befogenhet att limna ekonomiskt

bidrag till kommunen.

Ko.mmunerna inom ett landstings omride ges i andra stycket befogenhet
att limna ekonomiskt bidrag till varandra, d§ detta kan behivas for att -
jimna ut kostnaderna mellan kommunerna under férutsittning art
samtliga kommuner inom landstinget omfattas av dverldrelsen.

Motsvarande mo;hgheter finns bland annat i lagen (1993:387) om stod
och service till vissa funkrionshindrade.

I dc fall samtliga kommuner inom ett landsting omfattas av
dverenskommelsen kan landstinget sinka sin skattesats s§ mycket som
motsvarar de minskade kostnaderna, Forindringen i landstingets
inkomstutjimningsbidrag/avgift till foljd av skatresinkningen skall
. dirvid beaktas, Utrymme firins d for kommunerna i linet arr hoja sina
. skatresatser hbgst lika mycket. I 'vissa kommuner kan dock de skade .
kostnaderna vid svertagandet av huvudmaninaskap for hcms;ukvﬁrdgn
motsvara en stdrre hdjning av skatten, inklusive forindringen i
kommunens inkomstutjimningsbidrag/avgift till folid av
skattehdjningen, in som motsvaras av landstingets skattesinkning. I
andra kommuner i linet ar d§ forhsllandet det motsatta. T sidana fall bor
kommunerna inom linet kunna utjimna kostnaderna sig emellan. Den
foreslagna bestdmmelsen i andra stycket ger kommunerna befogenher att
limna bidrag till varandra om det behovs for att jimna ut kostnaderna

mellan dem.



SR Andrmgen i paragrafen r endaSt en fol;d ay att styckemdelningen i 18 §.
R _andras , '

- , Andnngcn i paragrafen ir endast en fﬁlj davatt st ceii

Systemet med koscnadsut;ammng mellan kommunema mom;ett lan hor ERTE

cndast anvandas overg&ngsws och som langst under fem 4r. Se-av

:26d§

Andringen i péragrafcn ar cndaSt en fol;d avatt huvudansvaret for R
hemsjukvirden flyttas dver till kommunerna frin landstmgen och att
styckeindelningeni 18 § sndras. Nigon andring i sak 4r inte avsedd,

26e§ :
Andringen i paragrafen ir cndast en fol;d av att styckeindelningen i 18 §

indras.

7.2 Forslaget till lag om 4ndring i tandvirdslagen (1985:125)

8a§

Négon #ndring i sak 4r inte avsedd. Andringen ir en foljd av att
huvudansvaret for hemsjukvirden flyttas dver till kommunerna frin
landstingen och av hur detta kommit att utformas i 18 § hilso- och
s;ukvérdslagen (1982 763, HSL).

Den kategori som nimns i 18 § forsta stycket 41 HSL har inte tidigare
omfattats av regleringeni8a § tandvirdslagen och den kategori som
nimns i 18 § forsta stycker 5 1 HSL omfattas redan av inledningen till 8 2
§ tandvirdslagen varfor hinvisningen i forsta punkten kan begransas ill
18 § forsta stycket 1-3 i HSL.




