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En ny halso- och sjukvardslag

Bakgrund/Allmant

| forarbetena till den nya hélso- och sjukvardslagen (2017:30), nedan nya
HSL, konstaterar regeringen att utvecklingen av det svenska hélso- och sjuk-
vardssystemet under arens lopp har motiverat atskilliga dndringar i halso-
och sjukvardslagen (1982:763), nedan éldre HSL. Trots den ursprungliga
tanken att lagen skulle vara en malinriktad ramlag kom den genom aren att
omfatta vissa bestdammelser som &r relativt detaljerade. Vidare konstaterades
att den som helhet var alderdomlig i sin utformning, i vissa fall otydlig samt
att den hade en svéaréverskadlig struktur.*

Nya HSL ersatter helt den tidigare. Nastan alla bestammelser i &ldre HSL
har forts dver till nya HSL. De flesta bestammelser dr utformade helt i 6ver-
enstdimmelse med motsvarande bestammelser i &ldre HSL eller skiljer sig
fran dessa enbart i sprakligt eller redaktionellt hanseende. Endast ett mindre
antal fortydliganden och andringar har gjorts i sak och endast ett fatal nya be-
stammelser har tillkommit. Nagra av bestammelserna i aldre HSL har inte
forts over till den nya lagen.

Nya HSL har vidare en helt ny struktur och uppbyggnad i form av fem av-
delningar och kapitel med I6pande paragrafnumrering inom varje kapitel. La-
gens nya struktur ar bl.a. avsedd att tydliggéra huvudménnens och vardgiva-
rens skilda ansvar.?
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Bestammelser som inte forts over fran aldre
HSL till nya HSL

Regeringen har ansett att bestdmmelserna i 2 a 8 andra och tredje styckena
aldre HSL, om att olika insatser for patienten ska samordnas pa ett andamals-
enligt satt och om att patienten snarast ska ges en medicinsk beddmning av
sitt halsotillstand, inte behover foras over till den nya lagen. Detta eftersom
motsvarande bestdammelser numera finns i 6 kap. 1 § respektive 2 kap. 2 8
patientlagen (2014:821). Hanvisningen i 2 b § &ldre HSL till bestdimmelsen
om information i patientlagen har ocksa bedémts som onddig i den nya la-
gen. Vidare har det inte ansetts nédvandigt att till den nya lagen fora dver be-
stdimmelsen i 3 8§ forsta stycket om att landstingets ansvar inte utgor hinder
for annan att bedriva halso- och sjukvard. 3

Det har inte heller bedomts finnas behov av nagon motsvarighet till be-
stammelsen i 18 d § forsta stycket dldre HSL om var lakemedelsforraden ska
placeras. | forarbetena till dldre HSL anges att lakemedelsférradets lokali-
sering till sérskilda boenden kan leda till 6kad kvalitet och sédkerhet samt
minskad kassation. Det kan dock finnas fall da en annan lokalisering ar befo-
gad pa grund av exempelvis kommunens storlek, antalet sarskilda boenden
och bemanningsscheman. Regeringen har darfér bedomt att den l&mpligaste
placeringen av lakemedelsforradet avgors bast pa lokal niva och att bestam-
melsen darfor bor utgd. Vidare utgor bestammelserna i 18 d § andra stycket
aldre HSL en detaljreglering av lakemedelsforraden. Enligt paragrafen kan
forraden antingen vara forrad som innehaller flertalet av de lakemedel som
de boende behdver (fullstandigt forrad) eller forrad enbart for vissa basléke-
medel (akutférrad). Nagot sarskilt skal for en sadan detaljreglering i lagtext
har inte redovisats i forarbetena till aldre HSL och regeringen har darfor be-
domt att regleringen bor flyttas till forordning eller foreskrift.*

Enligt regeringens mening kan dven pa lagre normgivningsniva regleras
detaljerade bestammelser om forbrukningsartiklar som ska erbjudas den en-
skilde och om forskrivningsratt for sadana artiklar (3 d § och 18 ¢ § aldre
HSL) samt om rikssjukvard i (9 a § tredje stycket aldre HSL). Detsamma
galler for bestammelser om uppgifter och ansvar for verksamhetschefer
och medicinskt ansvariga sjukskoterskor (29 och 30 8§ respektive 24 §
aldre HSL).5 Dessa bestammelser aterfinns darfor numera i hélso- och
sjukvardsférordningen (2017:80). Regler om forskrivning av vissa forbruk-
ningsartiklar aterfinns dock i Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2008:1)
om anvandning av medicintekniska produkter i halso- och sjukvarden.

Vidare har storre delen av 26 ¢ § dldre HSL om hélso- och sjukvard vid
extraordinara handelser inte flyttats dver till den nya lagen. Detta da motsva-
rande reglering redan finns i lagen (2006:544) om kommuners och landstings
atgarder infor och vid extraordinara handelser i fredstid och hojd beredskap.

3 A prop. s. 83.
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Nya bestammelser

AVDELNING Il. BESTAMMELSER FOR ALL HALSO- OCH
SJUKVARD

4 kap. Organisation

1 § Offentligt finansierad halso- och sjukvardsverksamhet ska vara organise-
rad sa att den framjar kostnadseffektivitet.

Paragrafen motsvarar delvis 28 § dldre HSL. Enligt den nya bestdmmelsen
ska dock halso- och sjukvardsverksamheten i sin helhet, inte bara dess led-
ning, vara organiserad sa att den framjar kostnadseffektivitet. Vidare har kra-
vet pa framjande av kostnadseffektivitet begréansats till att endast omfatta of-
fentligt finansierad hélso- och sjukvardsverksamhet.

5 kap. Verksamheten

6 § Nar halso- och sjukvard ges till barn ska barnets basta sarskilt beaktas.

Paragrafen saknar motsvarighet i aldre HSL, men en likalydande bestdm-
melse finns i 1 kap. 8 § patientlagen (2014:821). Vad som &r barnets basta
maste avgoras utifran forhallandena i varje enskilt fall. Bedomningen ska
bygga pa vetenskap och beprévad erfarenhet och ska, beroende pa barnets al-
der och mognad, utga fran underlag fran vardnadshavare och det som barnet
sjélv ger uttryck for. I vissa fall kan det dven vara relevant att inhdamta un-
derlag fran andra personer som har kunskap om barnet. Sa langt som mojligt
bor saval langsiktiga som kortsiktiga konsekvenser av att exempelvis ge eller
avsta fran att ge barnet viss vard eller behandling beaktas. Med barn avses
personer under 18 &r.°

AVDELNING Ill. LANDSTINGETS ANSVAR SOM
HUVUDMAN

8 kap. Ansvar att erbjuda halso- och sjukvard

5 § Landstinget far ocksa i andra fall erbjuda halso- och sjukvard at den som
omfattas av ett annat landstings ansvar for halso- och sjukvard, om

1. landstingen kommer Gverens om det, eller

2. det ar frdga om rikssjukvard.

Paragrafen motsvarar delvis 4 § fjarde stycket aldre HSL. Ett tillagg har
gjorts som, enligt lagstiftaren, innebadr ett tydligt lagstdd for landstinget att
erbjuda rikssjukvard at den som omfattas av ett annat landstings ansvar for
halso- och sjukvard (punkt 2).”

6 A prop. s. 132f.
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9 § Landstinget ska tillhandahalla den som avses i 1 § forbrukningsartiklar
som fortlopande behovs pa grund av allvarlig sjukdom eller efter behandling
for sadan sjukdom. Detta galler inte om kommunen har motsvarande ansvar
enligt 12 kap. 6 8.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestammer far meddela
foreskrifter om vilka férbrukningsartiklar som omfattas av forsta stycket.

Paragrafens forsta stycke motsvarar delvis 3 d § forsta meningen aldre HSL.

Genom att bestdammelsen hanvisar till 8 kap. 1 § forsta stycket nya HSL
utdkas dock den personkrets som bestammelsen géller till att, férutom dem
som dar bosatta i landstinget, &ven omfatta personer som ar kvarskrivna enligt
16 8 folkbokforingslagen och som stadigvarande vistas inom landstinget.

Vidare, vilka forbrukningsartiklar som landstinget maste erbjuda ska fort-
sattningsvis framga pé lagre normgivningsniva an lag.® 1 andra stycket, som
saknar motsvarighet i &ldre HSL, finns darfor ett bemyndigande som gor det
mojligt for regeringen eller den myndighet som regeringen bestdmmer att
meddela foreskrifter om vilka forbrukningsartiklar som avses i forsta stycket.
Som ndmnts ovan finns bestdammelser om vilka forbrukningsartiklar som om-
fattas numera i halso- och sjukvardsforordningen.

AVDELNING IV. KOMMUNENS ANSVAR SOM
HUVUDMAN

11 kap. Overlatelse av ansvar frn landsting till kommun

4 § Inom det verksamhetsomrade som kommunen bestammer ska det finnas
en medicinskt ansvarig sjukskoterska.

Om ett verksamhetsomrade i huvudsak omfattar rehabilitering far en fysio-
terapeut eller en arbetsterapeut fullgéra de uppgifter som aligger en medi-
cinskt ansvarig sjukskoterska.

Forsta och andra styckena géller sadan halso- och sjukvardsverksamhet
som avses i 12 kap. 1 och 2 §§ i en kommun som inte ingar i ett landsting, om
det i verksamheten inte finns nagon lakare.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestammer far meddela
foreskrifter om ansvar och uppgifter for personal som avses i forsta och
andra styckena.

Forsta-tredje styckena i paragrafen motsvarar delvis 24 § dldre HSL. | forsta
stycket har det fortydligats att paragrafen avser de s.k. medicinskt ansvariga
sjukskoterskorna. Det sarskilda ansvar som aligger medicinskt ansvariga
sjukskaterskor, liksom de fysioterapeuter och arbetsterapeuter som avses i
andra stycket, regleras fortsattningsvis i halso- och sjukvardsférordningen.

8 A prop. s. 139.



AVDELNING V. OVRIGA BESTAMMELSER FOR
HUVUDMANNEN

16 kap. Samverkan mellan huvudmannen

1 8§ Landstinget ska till kommunerna inom landstinget avséatta de lakarresur-
ser som behdvs for att enskilda ska kunna erbjudas en god hélso- och sjuk-
vard i sarskilt boende och i dagverksamhet enligt 12 kap. 1 §. Detsamma
galler hemsjukvard i ordinart boende, om en annan kommun ansvarar for
varden enligt 14 kap. 1 8.

Landstinget ska med kommunerna inom landstinget sluta avtal om omfatt-
ningen av och formerna for lakarmedverkan.

Om landstinget inte uppfyller sina skyldigheter enligt avtalet att tillhanda-
halla lakare, har kommunen ratt att pa egen hand anlita lakare och fa ersétt-
ning for sina kostnader for det fran landstinget.

Paragrafen motsvarar i huvudsak 26 d 8§ dldre HSL. Enligt forsta stycket
andra meningen i den ndamnda bestdammelsen ska landstinget avsatta de lakar-
resurser som behovs i ordinart boende om en kommun ansvarar for varden
enligt 18 § andra stycket dldre HSL. Av forarbetena till aldre HSL (prop.
2005/06:15 s. 178) framgar emellertid att bestimmelsen om krav pa lands-
tinget att bidra med lakarmedverkan i ordinart boende géller i de fall kommu-
nen genom avtal med landstinget har tagit 6ver ansvaret for hemsjukvarden,
dvs. fall som avses i 18 § tredje stycket aldre HSL. | forsta stycket andra me-
ningen i den nu aktuella paragrafen gors dérfor en hanvisning till den be-
stdimmelse i den nya lagen som motsvarar 18 § tredje stycket aldre HSL, dvs.
14 kap. 1 8.

17 kap. Avgifter

1 § Vardavgifter och avgifter med anledning av att patienter uteblir fran av-
talade besok far tas ut enligt grunder som landstinget eller kommunen be-
stammer. Patienter som omfattas av ett landstings eller en kommuns ansvar
for halso- och sjukvard enligt 8 kap. 1-3 88 respektive 12 kap. 1 och 2 8§ och
14 kap. 1 8 ska behandlas lika.

Forsta stycket galler inte i den man annat &r sarskilt foreskrivet.

Paragrafen motsvarar delvis de tva forsta meningarna i 26 § forsta stycket
aldre HSL. Personkretsen som ska likabehandlas vid avgiftsuttag har dock
utokats nagot i den nya lagen. | aldre HSL anges att patienter som ar bosatta
inom landstinget respektive kommunen, liksom patienter som avses i 3 ¢ §,
ska behandlas lika. Den aktuella paragrafen innebdr for landstingens del att
aven patienter som &r kvarskrivna enligt 16 § folkbokforingslagen
(1991:481) och som stadigvarande vistas i landstinget samt patienter som
omfattas av ett annat landstings priméra ansvar och som landstingen &r skyl-
diga att erbjuda 6ppen vard inte far sarbehandlas i avgiftshanseende.
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