Andra lagutskoliets utldlande Nr 1, 1

Nr 1.

Ankom till riksdagens kansli den 4 februari 1931 kl. 4 e. m.

Utlétande i anledning av vickt motion om dndrad lydelse av 17 § i
lagen om vissa av lundsting eller kommun drivne sjukhus.

I en inom forsta kammaren vickt, till lagulskoit hinvisad motion, nr 18,
vilken behandlats av andra lagutskottet, har herr Ekman hemstillt, att riksdagen
ville for sin del besluta, att 17 § i lagen om vissa av landsting eller kommun
drivna sjukhus den 22 juni 1928 skall hava féljande &ndrade lydelse:

”17 §. Lor den, som #r intagen & sjukhus, erligges legosingsavgift efter de
grunder och till det belopp, som faststillas av den, som driver sjukhuset; dock
att, dir legosiingsavgiften for patienter fran eget sjukvirdsomrdde bestimts
skola utgd med liagre belopp dn for patienter frdn andra sjukvardsomréden och
avgiften betalas av annan &n vederbdrande kommun, sisom patient fran eget
sjukvirdsomrade skall riknas en var, som vid intagningen & sjukhuset ir
mantalsskriven inom sjukvirdsomradet eller som didr har fast bostad eller
anstillning.”

Motiondren har vidare hemstillt, att, direst riksdagen ansage sig ej kunna
omedelbart bifalla detta forslag, riksdagen ville i skrivelse till Kungl. Maj:t
anhalla om férslag till ndstkommande riksdag till dndring av sjukhuslagen
uti det i motionen angivna syfte.

Betraffande de skil, som ligga till grund for berérda hemstillan, far ut-
gkottet, i den man redogorelse diarfor ej lainnas hir nedan, hinvisa till motionen.

1 § 17 i forenimnda lag, vilken lag avser sddana sjukvirdsanstalter, som
drivas av landsting eller kommun och som ej dro anordnade vid fattigvirds-
anstalt eller lyda under militir myndighet, foreskrives, att f6r den, som &r
intagen & sjukhus, erligges legosiingsavgift efter de grunder och till del be-
lopp. som faststillas av den. som driver sjukhuset. Nagra nérmare bestim-
melser angdende grunderna fér berikning av legosdngsavgifter Aterfinnas icke
i lagen, utom vad anglr ersiittning for vard, som det jimlikt lagen om fattig-
varden eller lagen om samhiillets barnavard aligger fattigvirdssamhille eller
kommun att vidkiinnas, i vilket avseende skall gilla vad i sistnimnda lagar fin-
nes dirom stadgat, samt betrdffande personer, som vlrdas f6r kénssjukdom i
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smittsamt skede, vilka skola njuta underhall och évriga sjukhusférméner kost-
nadsfritt, sivida de &ro intagna & allmiin sal eller & s#rskilt rum, avsett
for sjuka & sadan sal.

Den fraga, som i forevarande motion avses, forelag (ill behandling jimvil
vid fjolarets riksdag.

I en inom forsta kammaren vickt motion, nr 5, hemstéllde nimligen samme
motionér, att riksdagen ville besluta antingen, att 17 § i ifrdgavarande lag skulle
hava féljande éndrade lydelse:

"17 §. For den, som &r intagen & sjukhus, erligges legosingsavgift efter de
grunder och till det belopp, som faststillas av den, som driver sjukhuset; dock
med iakttagande att, dir olika avgifter stadgas for personer tillhérande lands-
tingsomrédet eller kommunen och for persomer frin annan ort, den, som &r
skattskyldig till landstinget eller kommunen, alltid skall i sjukvairdshinseende
riknas sisom tillhérande landstingsomradet eller kommunen.”

eller ock, direst riksdagen ansige sig ej kunna omedelbart bifalla detta for-
slag, i skrivelse till Kungl. Maj:t anhalla om #ndring av sjukhuslagen uti det
i motionen angivna syfte.

Till stéd for sin hemstillan anférde motiondren i huvudsak foljande:

Enligt 17 § i lagen om vissa av landsting eller kommun drivna siukhus den
22 juni 1928 (nr 302) &ger den som driver sjukhuset, alltsd vederbsrande
landsting eller kommun, att bestimma legosdngsavgift. Vanligen bestimmes
denna si, att en mindre avgift utkrives av patienter tillhérande linet eller
kommunen. under det att patienter fran annan ort fi betala mera.

Emellertid hava Aatskilliga landsting och kommuner darvid foreskrivit, att
personer, som inflyttat till ldnet eller kommunen efter fyllda 60 ar, ehuru
i allt ovrigt tillhérande ldnet eller kommunen, dock skola i sjukvardshén-
seende fortfarande riéknas tillhéra den ort, dir de voro mantalsskrivna d&
de fyvllde 60 ar. och silunda for sjukvard i det lin eller den kommun de
numera tillhora betala den hégre, for personer fran frammande ort fast-
stillda avgiften. Orittfirdigheten hirav ligger i Oppen dag, da ju dessa per-
soner arligen paféras och erligga landstingsskatt, varav en mycket avsevird
del just Atgar till uppehallande av sjukhusvirden inom landstingsomradet
eller kommunen; och férevarande motion avser att uti den oriktiga praxis,
som hérutinnan pa &tskilliga hall uppkommit, séka vinna rittvis andring.

Varken i Kunegl. Maj:ts proposition till 1928 Ars riksdag (nr 101) eller i
andra lagutskottets utlitande (nr 35) eller i riksdagens skrivelse (nr 251)
finnes ndgot uttalande rérande den av mig hir avsedda fragan.

Sjukhussakkunnige hava icke heller uttalat sig i den foreliggande fragan,
men yttra i annat sammanhang i sitt den 15 januari 1927 avgivna betiinkan-
de, sid. 42, foljande:

”D& i paragrafen (§ 1) talas om att anstaltsvird skall ombesbrjas for dem,
som hava sin vistelseort eller hemort inom vederbérande landstingsomrade eller
stad, avses ndrmast att betona, att anstaltsvdrd bér kunna erhdllas for alla dem,
for vilka till vederbérande landstingsomrade hdrande kommun, resp. veder-
bérande stad. i egenskap av vistelsesamhille eller hemortssamhille enligt
lagarna om fattigvirden och om samhillets barnavdrd har att draga férsorg.”
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Lasareitsstadgekommittén, som utférde det egentligen grundiiggande for-
arbetet till 1928 &rs lag, har diremot ett uttalande, som beror avgifisfrigan.
Kommittén foreslog i sitt den 18 oktober 1922 avgivna forslag till "Allmén
gjukhusstadga” § 14 mom. 1 andra stycket ett stadgande av foljande lydelse:

"Dir anstalten s& pafordrar, dr intriddessokande eller intagen sjuk skyldig
lata anskaffa aldersbetyg, s& ock intyg, varigenom kan styrkas, att den sjuke
tillhor landstingsomradet.”

I motiveringen yttrar kommittén hérom:

"En annan nyhet ar fordran pad anskaffande av Aldersbetyg, s& ock intyg,
varigenom kan styrkas, att den sjuke tillhdr landstingsomréadet. Detta dock
enlast i den man vederborande anstalt si pafordrar. — — — D& séledes
aldersbetyg i visst fall skall av intrddessokande fSretes, avser kommittén att
dirmed m& vinnas upplysning icke s& mycket om den sékandes alder — vilken
i det hela torde i detta sammanhang vara témligen betydelselés — som fast-
mer den sdkandes nationalitet, varom &ldersbetyget dvenledes innehdller upp-
gift. Dylik uppgift &r av vikt for sirskilt det fall, att en svensk person, som
utflyttat till frimmande land, &terkommer hit och stker intride 4 kommunal
gjukvardsanstalt — — —. Fall uppgivas nu hava intraffat — sérskilt med
avseende & intagning vid tuberkulossjukhus — att t. ex. hemvéindande emigrant,
f5rebirande bibehallet svenskt medborgarskap, sékt och vunnit intréde & kom-
munalt sjukhus samt for vard & detta endast debiterats den légsta legosings-
avgiften. Intyget att den sjuke tillhor landstingsomrddet avser ju, dven det,
den betalningsklass, till vilken en intradessdkande bor hinforas, varfor be-
stimmelsen dirom icke torde behova sérskilt motiveras.”

Avfattningen av denna motivering visar med all tydlighet, att h#insynen (till
den intridessokandes dlder varken enligt forut gillande bestémmelser eller
enligt det nya forslaget ansetts hava den ringaste betydelse for hemorisritiens
bestimmande i friga om sjukvard; men att ddremot tillhérigheten till lands-
tingsomrddet (vare sig vederbdrande vid inflyttningen uppnétt 60 ars dlder
eller ej) var avgorande for den sjukes hénférande till den ena eller andra be-
talningsklassen.

Den praxis i annan riktning, som p& vissa hall uppkommit, har icke heller
nagot som helst stéd i lagtexten, utan torde hava tillkommit, dar den ej tidigare
forefunnits, allenast genom ett missforstdnd av sjukhussakkunniges ovan anfor-
da motivering till lagens 1 §. De dir férekommande orden "vistelsesamhiille
eller hemortssamhille enligt lagarna om fattigvirden och om samhéllets barna-
vard” dro namligen fullkomligt obegripliga, om icke med "vistelsesamhille”
skall avses bostadsorten, som ju ocksa dr den lagliga mantalsskrivningsorten,
och med “hemortssamhille enligt lagarna om fattigvirden och om samhiillets
barnavard” det undantag fran de vanliga hemortsreglerna, som giller i fraga
om understédstagare och dylikt, som till en kommun inflyttat efter fyllda 60
ar. Ty nagot “vistelsesamhille”, vid vilket man i allménhet skulle vara bunden
efter fyllda 60 ar, existerar alls icke och kan salunda icke hava varit av de
sakkunniga avsett.

K. F. angiende mantalsskrivning den 6 augusti 1894 innehaller i § 3 mom. 1,
sisom detta lagrum lyder cnligt K. F. den 20 maj 1927, den huvudregeln, att
»en var skall mantalsskrivas, dir han &r bosatt”. [ féljd hirav anses i regeln
en persons hemort vara den ort, dir han idr mantalsskriven.

Fran denna huvudregel innehaller dock lagen om [attigvdrden den 14 juni
1918 ett undantag. Aven hidr idr huvudregeln, att mantalsskrivningsorten ir
utslagsgivande {6r hemortsritten. 145 § stadgas nimligen: "1 fraga om fatlig-
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vard skall svensk medborgare anses. med nedan stadgade undantag. hava hem-
orlsritt i det fattigvirdssamhiille. inom vilket han senast varit mantalsskriven.”
Men dérefter heter det i 46 §: "Den, som fyllt sextio dr, kan dédrefter icke for-
virva ny hemortsritt.”

Detta stadgande i fattigvirdslagen dr emellertid ett undantagsstadgande, vars
giltighet icke fir utstrdckas utéver fattigvirdslagstiftningens omrade.

Bestimmelsen om en viss ildersgrins — tidigare 55. numera 60 4r — efter
vilken forandring av hemortsritt i fattigvardshinseende icke vidare mé dga
rum, dr av gammalt datum och har tillkommit i syfte att férhindra, att camla
och orkeslésa personer, som icke lingre kunde forsorja sig sjilva, inflyttade
och féllo fattigvarden till last i kommuner, vilka till dem icke stodo i nagon
férpliktelse till f61jd av erlagd skatt eller av dem under deras krafts dagar ut-
fért gagnande arbete. D4 riksdagen ar 1869 begirde aldersgrinsens utstrick-
ning i berérda hiinseende fran 55 till 60 ar, yttrade silunda férsta kammarens
forsta tillfalliga utskott (utl. nr 2): "Efter fyllda 60 &r torde en var, for sin
ovriga livstid, béra b'behallas vid den hemortsritt han d #ger. Erfarenheten
har ndmligen visat, att de flesta mé#nniskor vid 55 ars &lder, som enligt nu
gillande férordning utedr den tid, efter vilken ny hemortsratt ej kan forvirvas,
iro i besittning av fulla kropps- och sjilskrafter, och utskottet har dirfér trott
sig bora foresld. att nimnda griins tillbakaflyttas till fyllda 60 &r.”

Men detta motiv — férhindrandet av att en redan orkeslds person inflyttar
och faller fattigvarden till last — har icke den ringaste tilldmpning p& den
sjukvird, som limnas andra personer #n dem, som falla under fattigvards-
lagen.

De fattiga, for vilka vederbsrande hemortskommun &r pliktig sérja, betala
6ver huvud inga sjukvardsavgifter. Kostnaderna fér deras vard uttagas av
sjukvirdsanstalten hos den kommun, dir den sjuke enligt fattigvardslagens
bestammelser har hemortsritt. Men fér dem, som icke ligga fatiigvdrden till
last, maste skyldigheten att betala avgifter f6r limnad sjukvard vara beroende
av de hemortsbestimmelser, som fér dem gdlla. Skilet &r uppenbart: de #ro
pliktica att arligen betala skatt till den kommun och till det lin, dir de dro
mantelsskrivna, dven om de dit inflyttat efter fyllda 60 &r: och den enklaste
rittvisa fordrar, att de vid saddant forhallande ocksa skola atnjuta de fdrmdner,
fill vilkkas bekostande de med sin skatt bidraga.

For vinnande av nizon &verblick éver huru uti ifrdgavarande hinseende vid
olika sjukvérdsanstalter forfares har undertecknad vint sig med forfrdgningar
till ett 30-tal lanslasarett och ddrmed jamforliga sjukhus. [ de allra flesta
fall tillimpas den principen, att den, som &r inom vederbsrande landstingsom-
rde (resp. stad) mantalsskriven. rdknas sdsom i sjukvirdshénseende dir hem-
mahdrande, oavsett vid vilken alder inflyttningen skedde.

Men andra sjukhus finnas, d4r en motsatt princip tillimpas. — — — Ratt-
visan fordrar. att en dndring hirutinnan sker. Men utan lagéndring torde
en sddan icke kunna &stadkommas.

Enligt den ovan anférda 17 § i sjukhuslacen har “den. som driver sjuk-
huset”, d. v. s. landstinget resp. stadsfullmiktige, fatt bemyndigande — trots
sjukhusvirdens karaktir av en samhillets allmiinna angeligenhet — att utan
all kontroll eller begrinsning fran statsmakternas sida envildigt bestimma
efter vilka grunder och till vilka belopp legosingsavgifterna vid de allminna
sjukhusen skola utgéras. Av det férezdende framear emellertid med all tyd-
lighet, att Atminstone en begrinsning maste i lag goras, nimligen den ait envar,
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som betalar landstingsskatt, ocks& skall vara berittigad att atnjuta sjukhus-
vard till det for lidnets invanare i allminhet géllande priset vid det sjukhus,
som han med sin landstingsskatt bidrager att uppehdlla.

Andra lagutskottet, som behandlade motionen. limnade styrelserna for Sven-
gka stadsforbundet, Svenska landstingsférbundet och Svenska landskommuner-
nas férbund tillfille att yttra sig dver motiouen.

Svenska stadsforbundets styrelse anforde i avgivet yttrande, bland annat:

Principiellt sett torde ingenting vara att invinda mot ett fastsldende i all-
min forfattning av vissa ensartade normer pi omradet. Vad diaremot innehéllet
i dylika generella foreskrifter anginge, torde en nirmare utredning fi for-
utsattas, innan beslut fattades. Vil kunde det synas sjalvfallet, att en per-
son, som efter 60-arsdldern inflyttade i ett landstingsomrade, skulle beritti-
gas atnjuta den billigare vardkostnaden, da han betalade sin landstingskatt,
som ju i viisentlig grad ginge till sjukvardsandamal. Men & andra sidan torde
det vara nodvindigt att forebygga, att inflyttning till ett visst ldn stimule-
rades genom de sirskilt goda lakarkrafter och resurser i ovrigt, landstinget
dir mojligen disponerade over. Det kunde icke vara skaligt, att i linet
kanske hela sitt liv bosatta personer skulle se sina intressen tillbakasatta
tack vare en tillstromning av aldre, sjuka personer, som onskade pa gamla
dagar mot den ligre taxan utnyttja vardmsjligheter, till vilkas astadkom-
mande de icke bidragit. Ett borttagande av skillnaden patientgrupperna emel-
lan skulle ocksd verka dirhiin, att landsting och kommuner med goda och
allmént uppskattade likare skulle nédgas bara Skade sjukhuskostnader. Vissa
restriktiva bestimmelser torde siledes ej kunna undvaras, om man ville fore-
komma missbruk. Efter en nirmare undersokning av saken torde det mi-
hinda icke vara omdjligt att finna lampliga generella bestimmelser betrif-
fande betalningen av sjukvard & inom ett lin efter 60-arsalderns intride
inflyttade personer, som sjdilva betalade sina avgifter. Helt annorlunda stillde
det sig diaremot, nir fattigvirdssamhille och icke den enskilde betalade vard-
kostnaden. I fraga om de fattigvardsunderstodda torde det ndmligen fa anses
sjalvklart, att fattigvardslagens hemortsrittsbegrepp i full utstrickning borde
komma i tillimpning. Direst riksdagen onskade hemstilla om en indring av
sjukhuslagen i motionens syfte, torde drendet i sinom tid bliva remitterat till
statens sjukvirdskommitté, vilken hade att utreda, bland annat, frdgan om
hemortshegrepp och legosiingsavgifter vid sjukhus. Den fraga, motionen av-
sage, skulle under sadana forhallanden bliva belyst i sitt ritta sammanhang
och méijligheter till en god 16sning bliva noggrant undersékta. Da en allt mera
enhetlig praxis for landstingens del numera gjordz sig gillande betraffande
utomldnspatienternas vardkostnader, torde det uppskov, som kunde vallas
genom en sidan utredning, icke medfdra allvarsammare oldgenheter.

Svenska landstingsforbundets styrelse yttrade i huvudsak:

Vid legosingsavgifternas bestimmande hava landstingen och stider utanfor
landsting utan undantag gdtt in for ett system med ligre avgifter for patien-
ter fran landstingsomradet eller staden &n for patienter frin frimmande sjuk-
vardsomrade. FFore ar 1928 radde emellertid pa forevarande omridde en stor
oreda s till vida, att begreppet patient fran sjukvardsomridet fattades mycket
olika vid olika anstalter. For att patient skulle fi riknas som inomlédns-
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patient krdvdes salunda vid vissa sjukvardsinrittningar, att patienten vore
mantalsskriven inom sjukvardsomradet, vid &ter andra att han vore bade
mantalsskriven och kyrkoskriven inom omradet, vid andra att han vore dir-
stides mantalsskriven eller kyrkoskriven. Vid en mycket stor grupp sjuk-
hus slutligen gillde den av motioniren med ritta patalade bestimmelsen, att
patient {or att fi betraktas sisom inomldnspatient ovillkorligen maste #ga
hemortsriitt inom sjukvéirdsomradet i enlighet med fattigvardslagens bestim-
melser. Vid en del lasarett saknades nigon egentlig definition & begreppet
inomlénspatient. Dit rdknades sdlunda patienter ”fran linet”, "patienter bosatta
inom ldnet” eller “patienter tillhérande linet” o. s. v. Inom ett och samma
sjukvardsomride tillaimpades under stundom vid olika anstalter olika regler
eller olika praxis i frdga om hemortsbegreppet.

Ett for samtliga sjukvardsinridttningar enhetligt definierat hemortsbegrepp
utgdr givetvis en foérdel for alla parter. Fran individens sida sett och med
hiénsyn till vikten att i méjligaste man underlitta for vederbdrande att till
billigt pris erhalla vard & nérmaste sjukvardsinritining ar det givetvis dnsk-
virt, att omformélda hemortsbegrepp gores s& vitt som mojligt. Idealet ur
denna synpunkt vore tydligen att vid sjukhusvard helt och hallet under-
lata att taga nigon hénsyn till hemorten och lata legosingsavgifterna obe-
roende av hemort utgé med de laga belopp, som fér narvarande gilla for inom-
lanspatienter. S3 1angt kan man emellertid av flera skl icke gi. Uppritt-
hillandet av skillnad mellan patienter frin eget och patienter fran annat
sjukvardsomrade utgor i sjilva verket en nddvindig atgiard for att icke vissa
sjukhus skola fyllas med patienter fran andra sjukvardsomraden, varigenom
varden for det egna landstingsomrédels eller den egna stadens patienter
dventyras. — — — — e e e e

For patienter, vars legosiingsavgifter bestridas av fattigvarden, maste man
vidare helt naturligt dven vid lasarettsvArd utan inskrinkning tillimpa det
i fattigvhrdslagen angivna hemortsbegreppet. Hemortsbegreppet maste fér
den fattigvardsunderstidda vara detsamma oberoende av om han vardas &
kommunen tillhérig fattigvardsanstalt eller & landstinget tillhdrigt lasarett.

Frigorna om hemortsbegrepp och legosiéingsavgifter vid landstingens lasa-
rett och sjukstugor hava sedan linge varit foremal for uppmirksamhet fran
Svenska landstingsférbundets sida. Redan ar 1922 igangsatte styrelsen ett
vidlyftigt utredningsarbete i dessa fragor. Resultaten av dessa utredningar
éro publicerade i "Meddelanden fran Svenska landstingsforbundets byra” nr 3
tor ar 1924, nr 2 f6r ar 1925 samt nr 2 for ar 1927. Med beaktande av dnske-
milen att Astadkomma ett enhetligt och i méjligaste man vidgat hemorts-
begrepp vid vira lasarett och sjukstugor samt att utan rubbning av den
nuvarande principen, att landstingen bora svara for vardkostnaderna for sina
respektive skattebetalare, forbilliga legosingsavgifterna for vissa utomlins-
patienter, avlidt Svenska landstingsforbundets styrelse, sedan sagda utred-
ningar slutférts, i maj 1927 en framstéllning till samtliga landsting med
anhéllan, att desamma métte besluta:

att, for det fall att patient icke &tnjote fattigvard sdsom patient fran lands-
tingsomradet (inomlidnspatient) rikna en var person, som minst ett Ar fore
intagningen i sjukhuset forvirvat fast bostad eller fast anstillning inom
landstingsomrédet, dvensom tjinare anstdlld i hushall hos person fran lands-
tingsomrédet, d4 denne erligger legosingsavgiften;

att bidraga till varden av de icke fattigvirdsunderstodda (civila) patienter
fran landstingsomradet, vilka insjuknat inom "frimmande” landstingsomrade
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och dir inlagts & allmén sal vid lasarett eller sjukstuga (eller militarsjukhus)
med det merbelopp, som vederbérande patient betalat i patientavgifter utdver
vad han skolat betala, om han varit intagen & landstingets motsvarande
anstalt, dock att landstingsbidraget i intet fall ma overstiga kronor 2:50 per
patient och dag; samt

att lata legosiingsavgiften for de icke fattigvirdsupderstddda patienter fran
annat landstingsomrade, vilka insjuknat inom landstingsomradet och erhallit
vard &4 allmin sal vid landstingeis lasarett eller sjukstugor, utgd med hogst
samma belopp, som den av Kungl. Maj:t faststillda ersittningen foér vard av
fattiga utomlinspatienter & anstalten i fraga — for ndrvarande vid vard &
sjukstuga kronor 3: 50 och vid vard & lasarett i allménhet kronor 4: —.

Framstéllningen hade god framgang, i det att icke mindre &n 18 lands-
ting besloto i huvudsaklig 6verensstimmelse med forbundsstyrelsens forslag.

Av vad salunda anférts torde framgh, dels att forbundsstyrelsen &r enig
med motiondren dirutinnan, att fattigvirdslagens hemortsbegrepp icke ldmp-
ligen bor tillimpas vid avgdrandet, huruvida en ej fattigvardsunderstodd
patient skall betraktas sisom inomléns- eller utomlénspatient, dels att den
av motiondren patalade oegentligheten for landstingssjukhusens vidkommande
foreligger allenast i friga om nagra enstaka sjukvéardsinrédttningar. — — —
I sjilva verket dr styrelsen for sin del sinnad att i friga om de ej fattig-
vardsunderstodda patienterna tillstyrka ytterligare nigon vidgning av hem-
ortsbegreppet men haller ddremot bestimt fore, att i friga om de fattigvards-
understédda patienterna fattigvardslagens hemortsbegrepp méaste strikt till-
limpas. Rent principiellt har styrelsen ej heller nagot att erinra déremot, att
sjukhusens hemortsbegrepp i lag faststilles, — - — — — — — — — —

Att mirka ar emellertid, att den jamlikt nadigt bemyndigande den 12 mars
1929 tillsatta statens sjukvardskommitté i enlighet med av socialministern
givna direktiv har att utreda jamvél frégan om hemortsbegrepp och lego-
singsavgifter vid kroppssjukhusen. Enligt vad styrelsen har sig bekant
torde vid detta utredningsarbete komma att beaktas bl. a. de synpunkter pi
fragan, som styrelsen redan tidigare gjort sig till tolk foér och som ju i det
stora hela Overensstimma med motionirens intentioner. Men didrjimte torde
kommitténs utredningar komma att omfatta dven vissa andra hérmed sam-
manhingande fragor, sdsom legosingsavgifter for sjomén, legosingsavgifter,
da ansvarsforbindelse fran fattigvardssamhille foreligger, o. s. v.

Under sidana forhillanden kan det icke anses ldmpligt att med foregri-
pande av sagda kommittés utredningar nu féretaga nagon éndring av 17 § i
sjukhuslagen. Ej heller riksdagsskrivelse om sidan é&ndring kan anses
pakallad.

Swvenska landskommunernas forbunds styrelse framholl slutligen:

Foljderna av det nu radande systemet bliva, sdsom i motionen framhéalles,
att varje person, som efter viss alder eller, obecroende av Aldern, utan att
hava ett "fattigvardsfritt” ar {lytiar till ett sddant landstingsomrade ecller stad,
som intért ifragavarande grunder for legosiingsavgifternas crliggande, i
forra fallet for aterstaicnde delen av sin livstid och i senare fallet for kanske
lang tid framat i sjukvirdshinseende belraktas och behandlas som en frim-
ling, medan han diremot i skattechiinseende i forfattningsenlig ordning be-
skattas cfter samma grunder som landstingets — stadens — &dvriga skatt-
skyldiga. I sin nya hemort blir vederbirande alltsd i sjilva verket ulan
hemorlsritt i sjukviardshinscende, och om han kommer frin cn ort, dir fore-
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varande villkor icke gilla, blir han i siddant hiinseende utan nagon hemorts-
ritt i hela riket. utan att harfér pa nagot sétt erhalla hindring i skattehan-
seende. Det ligger i 6ppen dag, att ett system, som leder till dylika orimliga
konsekvenser, maste betecknas sdsom i hiog grad ordttvist for den dirav
berorde.

Det synes styrelsen med fog kunna ifragasittas, huruvida faststdllande
av sddana villkor vid legosingsavgifternas bestimmande &r i dverensstim-
mande med gillande forfattningar. Niar kommunalférordningarna och lands-
tingslagen giva vederl:drande samfilligheter ritt att varda eller besluta om
vissa gemensamma angeldgenheter och att for tillgodoseende av dessa uttaga
skatt av de till landstinget, resp. kommunen skattskyldiga, synes det atmin-
stone icke std i Overensstdmmelse med forfattningens anda att utav vissa
kategorier skattskyldiga uttaga skatt men samtidigt i sjukvardshiinseende
likstdlla dem med till landstinget, resp. kommunen icke horande personer.
Da emellertid ndmnda villkor faktiskt &r i tillampning pa flera hall, torde
en #dndring h#rutinnan kunna ernis endast genom lagindring.

Genom inférande i hela riket av nimnda av vissa landsting och stider till-
limpade grunder {6r legosingsavgifternas bestimmande skulle visserligen
den fordelen ernds, att ingen p& grund av flyltning mellan olika orter i riket
skulle g& forlustig hemortsritt i sjukvardshinseende inom hela riket. Men
denna teoretiska hemortsritt skulle i manga fall tydligen bliva utan nagon
som helst praktisk nytta, d& hemortsrittslinet och vistelseorten ligga pa
lingre avstdnd fran varandra; i andra fall Ater, sisom d& friga #r om i
landsting icke deltagande stad och omgivande lin, skulle visserligen hemoris-
ritten icke behtva bliva utan allt praktiskt viirde, men i varje fall skulle
stora oldgenheter kvarsta.

Det synes darfor styrelsen ofrankomligt, att en #ndring sker i den av
motiondren foreslagna riktningen, d. v. s. att i lagen uttryckligen fastslas,
att den, som dr skattskyldig till landsting eller kommun eller mantalsskriven
inom dess omrade, alltid skall i sjukvardshinseende riknas sdsom tillhérande
landstingsomradet resp. kommunen. Endast pa detta sitt kan ritivisa for de
enskilda personerna ernis.

I sitt 6ver motionen avgivna utlatande, nr 24, anfoérde utskottet: Utskottet
hade funnit de synpunkter, motioniren framfsrt i den da foreliggande motionen,
virda allt beaktande. Sisom erinrats i de av styrelserna fér Svenska stadsfor-
bundet och Svenska landstingsférbundet avgivna yttrandena torde em:llertid
det foreliggande spdrsmalet komma att upptagas till behandling av den under
1929 tillsatta statens sjukvardskommitté, I denna kommittés uppdrag inginge
nédmligen sésom en betydelsefull uppgift att séka angiva ldmpliga former fsr
samverkan mellan de viktigaste administrativa enheterna for sjukvardens ord-
nande och shsom en konsekvens dirav Overviiga antingen slopande av de spir-
rar mellan olika sjukvirdsomraden, som existerade i form av olika vard-
avgifter for patienter, boende inom resp. utom vederbérande lin eller stad,
eller ock inférande av en regel av den ungefirliga innebérd, att vederbdrande
lan eller stad erlade skillnaden i virdkostnad for patienter frdn annat resp.
eget sjukvirdsomride. D& silunda anledning funnes att antaga, att det ifraga-
varande spérsméilet bleve foremal for en ingdende utredning, svntes nigon
framstillning frin riksdagens sida da lampligen icke bora ske. Utskottet hem-
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stillde fordenskull, att motiorien icke malte till nagon riksdagens atgird for-
anleda.
Utskottets hemstéllan biféls av riksdagen.

Enligt gillande besiammelser tillkommer det vederbdrande landsting eller
kommuns beslutande myndighet att faststilla de avgifter, som skola utgd for
vard & sjukhus, drivet av landstinget eller kommunen. Nagon begrinsning i
dessa myndigheters beslutanderiit betralfande ifrigavarande avgifter forefinnes
icke, utom vad angar vissa, ovan angivna fall. Sasom allmén regel giller, att
legosiangsavgifterna bestimmas till olika belopp, allt efiersom frdga &r om
patienter, tillhérande det landsting eller den kommun, som driver sjukhuset,
eller patienter, som ej tillhéra sjukvardsomrédet. Skillnaden i avgiftsbeloppen
for dessa bada kategorier av patienter 4r i allménhet avsevird. Vid av-
gorande av frigan, vilket sjukvérdsomride en person skall anses tillhora,
tillimpa @e olika myndigheterna skiljaktiga principer. I allménhet torde, s&-
som utredningen giver vid handen, personer, som #ro mantalsskrivna inom
sjukvardsomradet, i sjukvardshiinseende anses tillhéra omradet och alltsd kom-
ma i Atnjutande av de ligre taxorna. Vissa landsting gi &nnu lingre och
tillimpa dessa taxor iven f6r dem, som inom landstingsomridet dga fast bostad
eller anstillning eller 6ver huvud #ro anstillda hos arbetsgivare fran omrddet,
i sistnimnda fall under forutsittning att arbetsgivaren ansvarar for lego-
séngsavgiften. Andra myndigheter dter tillimpa i detta avseende fattigvards-
lagens bestimmelser om hemortsritt och frinkiénna alltsd personer, som efter
fyllda 60 Ar inflyttat till sjukvardsomradet, ritt att & omradets sjukhus erhilla
vard till den f6r egna patienter bestimda avgiften, &ven om personen i friga
erligger landstings- resp. kommunalskatt till omradet och sjélv 4r i stind att
gilda legosiingsavgift. Enligt vad utskottet inhémtat, tillimpas sistnimnda prin-
cip inom Stockholms stad, Stockholms lin, Giteborgs stad och i viss utstrick-
ning Ostergétlands lin, ddrvid i Stockholm och Géteborg vederbtrande myn-
dighet dock #ger ritt att pd ansdkan nedsitta avgiften f6r person, som enligt
fattigvardslagen skulle betraktas som frimmande patient, till samma belopp som
for patient fran sjukvardsomrédet, direst patienten &r eller bort vara mantals-
skriven inom staden.

Att ett tillampande av olika principer vid avgorande av fragan, vilket omride
en person i sjukvardshinseende skall anses tillhéra, medfér oldgenheter.
torde ligga i 6ppen dag. SAsom motiondiren framhallit, kan ett siddant for-
farande leda till att en person ingenstides far tillgodonjuta de for egna patien-
ter faststillda ligre avgifterna, utan maste, 4 vilket sjukhus han &n soker
vard, erligga de for frammande patienier bestimda, avsevirt hégre avgifterna.
Traltigvardslagens bestimmelser om hemortsritt synas utskottet icke béra komma
till anvidndning vid avgérande av fragan om tillhorighet till visst sjukvards-
omrade i de fall, di4 vederborande patient sjilv crligger sjukhusavgift. Att
berdva en person, som efter fyllda 60 &r inflyttat till ett sjukvardsomradde och

Bihang till rilesdagens protokoll 1931. 9 saml, 2 avd. 1 haft. (Nr 1--2.) 2

Utskottet.



10 Andra lagutskottets utlditande Nr 1.

kanske under flera &r erlagt landstings- resp. kommunalskatt inom omradet,
mojlighet att & omradets sjukhus erhalla vard till den for egna patienter
faststéllda ligre avgiften, kan icke anses Gverensstimma med billighet. De
missférhdllanden, som alltsd enligt utskottets formenande foreligga, béra sna-
rast méjligt avhjilpas.

I sitt under fjolaret i forevarande drende avgivna utlatande framhéll utskottet,
att, d& anledning funnes till antagande, att det ifrigavarande sporsmalet bl ve
foreméal for en ingdende utredning av den under 1929 tillsatta statens sjukvérds-
kommitte, ndgon framstéllning fran riksdagens sida d& limpligen icke borde ske.
Enligt av utskottet inhdmtad upplysning har statens sjukvardskommitté snnu
icke fattat stdllning till sporsméalet och kan icke uppgiva, nir si& kommer att
ske. Med hénsyn till de synnerligen vidlyftiga arbetsuppgifter, som tilldelats
kommittén, torde nagot slutgiltigt forslag i forevarande fraga icke vara
att vinta forrin efter avsevird tid. Savitt utskottet kunnat finna, torde ifrdga-
varande sporsmél utan oligenhet kunna l$sas utan samband med ovriga till
sjukvirdskommitténs behandling éverlimnade uppgifter.

I #rendet foreligger emellertid icke sidan utredning, att utskottet anser sig
kunna foresld riksdagen antagande av lagbestimmelser i angiven riktning

Utskottet far fordenskull i anledning av férevarande motion hemstilla,

att riksdagen métte i skrivelse till Kungl. Maj:t anhalla, att
Kungl. Maj:t matte foranstalta om utredning rérande den i mo-
tionen vickta fradgan om &ndrade bestimmelser for faststillande
av avgifter f6r vard & de sjukhus, motionen avser, samt for 1932
drs riksdag framligga det forslag, vartill utredningen kan giva
anledning.

Stockholm den 4 februari 1931.

P4 andra lagutskottets vignar:
K. G. WESTMAN,

Vid drendets behandline hava néirvarit:

frin forsta kammaren: herrar Wostman. ron Sydow. I nder. S*afr'd Hansson,
von Geijer och Frindén, froken Hesselgren samt herr Norman.

frin andra kammaren: herrar Maonwscon i Kalmar, Hage, Johanson i Halla-
garden,* Petersson i Lerbicksbyn, Olovson i Visteras, Aronson, Sand-
strom i Ny and och Bjérnberg.

* Ej narvarande vid utlitandets justering.



