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PROPOSITIONEN

I propositionen foreslar regeringen att sjukfor-
sakringslagen dndras. I syfte att balansera stats-
finanserna foreslas det vissa dndringar i bestim-
melserna om de ersittningar som betalas ut med
stod av sjukforsdkringssystemets sjukvardsfor-
sakring. Det foreslas att den forsékrades sjalvris-
kandelar for lakemedels- och resekostnader hojs.
Genom en sdnkning av den arliga sjilvriskande-
len till 670 euro efterstrdvas dock samtidigt en
forbéttring av stdllningen for dem som betalar
mycket for sina ldkemedel.

De skéliga partipriserna for lakemedelsprepa-
rat som inte ingér i referensprissystemet ska sin-
kas med fem procent vid ingadngen av februari
2013.

I frdga om erséttning av ldkar- och tandldkar-
arvoden samt undersdknings- och vardkostna-
der foreslds en overgéng till ett forfarande dar
ersattningen anges i euro. Enligt forslaget slo-
pas den fasta sjélvrisken.

Den besparing som uppstar genom den fore-
slagna propositionen och den inbesparing pa 20

miljoner euro som avtalats i rambeslutet om
statsfinanserna 2013-2016 ska i sin helhet riktas
till statens finansieringsandel for sjukforsék-
ringens sjukvérdsforsdkring. Fordelningen sker
genom en tempordr lagindring enligt vilken fi-
nansieringsandelarna for den forsékrade och sta-
ten dndras sa att en korrigeringspost som mot-
svarar det inbesparade beloppet och finansieras
genom de forsdkrades sjukvardspremier ldggs
till finansieringen av sjukvardsforsakringen, och
statens finansieringsandel minskas med ett pen-
ningbelopp som motsvarar korrigeringsposten.

Propositionen hanfor sig till budgetproposi-
tionen for 2013 och avses bli behandlad i sam-
band med den.

Lagen avses trdda i kraft den 1 januari 2013.
Bestimmelserna om ldkemedelsersittningar,
med undantag av bestimmelsen om érlig sjélv-
risk, tillimpas dock frén och med den 1 februari
2013. Bestimmelserna om finansiering avses
gélla fram till och med den 31 december 2014.

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

Allmén motivering

Allmdnt

Hallbarheten inom den offentliga ekonomin ska
enligt regeringsprogrammet tryggas genom att
regeringen i bdrjan av valperioden vidtar atgér-
der for att anpassa utgifterna och inkomsterna.
Likemedelskostnaderna inom den lagstadgade
sjukforsékringen ska reduceras sa att besparing-
en i statsfinanserna dr 113 miljoner euro per ar
fram till 2015. Vidare hojs egenrisken for rese-
ersittning fran sjukforsikringen i enlighet med
regeringsprogrammet och den statsfinansiella
besparingen ska vara 20 miljoner euro arligen. I
beslutet om ramen for statsfinanserna 2012—
2015 tidigarelades tidpunkten for besparingarna
och de kommer foljaktligen att sittas i huvud-
sakligen frdn och med ndsta ar. Utdver detta

minskar ersédttningarna frén sjukforsékringen en-
ligt rambeslutet f6r 2013—2016 s& mycket att
statens utgifter ska minska med 20 miljoner euro
arligen. Besparingarna pad sammanlagt 153 mil-
joner euro tas till fullt belopp frén statens finan-
siella bidrag med hjélp av en temporér lagind-
ring.

Propositionen syftar till att skapa balans i
statsfinanserna genom ldngsammare utgiftsok-
ning och minskade kostnader enligt vad reger-
ingen har avtalat i sitt program och ramen for
statsfinanserna. Samtidigt vill regeringen under-
latta for personer som anvénder mycket medici-
ner. Vidare dr mélet att fortydliga kriterierna for
dels ldkar- och tandldkararvodena dels under-
sokningar, vird och behandling i sjukvardsfor-
sakringen och att ge de forsikrade battre mojlig-
heter att forutse erséttningsbeloppet. Detta &r
den fjiarde dndringen som gors i likemedelser-



sittningarna sedan 2000 for att fa bukt med ldke-
medelskostnaderna. Utskottet finner lagforsla-
gen nddvindiga och lampliga och foreslar dar-
for att de godkénns utan dndringar.

Likemedelsersdttningar

Besparingarna i ldkemedelsersdttningarna at-
foljs inte av ndgra strukturella omstdllningar i
systemet. Besparingarna genomfors sé att grun-
dersdttningen sénks till 35 procent och specialer-
sittningen till 65 procent. Samtidigt underlittas
situationen for dem som anvénder manga ldke-
medel i och med att den arliga sjélvrisken for 14-
kemedelsersattningar sjunker till 670 euro.
Sénkningen av partipriset pa likemedel utanfor
referensprissystemet med fem procent drabbar
alla leverantdrer i kedjan. Ddrmed sjunker inte
bara besparingen i ersittningarna utan ocksé pa-
tienterna far lagre ladkemedelskostnader.

De foreslagna besparingarna i sjukforsak-
ringserséttningarna for likemedel har utarbetats
av en arbetsgrupp inom social- och hilsovérds-
ministeriet som ser over reglerna for lakemedel-
sersdttningarna. Social- och hélsovardsutskottet
anser att besparingarna behdvs péd grund av det
statsfinansiella ldget, &ven om det dr beklagligt
att de av tidsmissiga skél méaste genomforas fore
den genomgripande reformen likemedelsersatt-
ningarna.

Enligt regeringsprogrammet ska likemedels-
ersdttningarna ses 6ver med malet att framfor
allt de som anvidnder manga likemedel ska gyn-
nas och att kostnaderna inte ska vara ndgot hin-
der for langinkomsttagare att fa nédvandig med-
icinering. Samtidigt som likemedelsersattning-
arna ses 6ver bor malet att minska skillnaderna i
hilsa, som finns inskrivet i regeringsprogram-
met, std hogt pa agendan och ldkemedelsbehand-
lingarnas roll i sjukvarden kartldggas dver hela
linjen.

I en internationell jimforelse dr de forsékra-
des egenavgifter for likemedel hogre i Finland
dn i snitt. Enligt regeringsprogrammet dr mélet
att skapa ett enhetligt system med avgiftstak
inom hélso- och sjukvarden genom att sla sam-
man avgiftstaket f6r den kommunala hélso- och
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sjukvarden och den arliga maximala sjdlvrisken
for den lagstadgade sjukforsdkringens ldkeme-
delskostnader. Nir systemet revideras i grunden
behdver ocksa lakemedelstillgangen och villko-
ren for ladkemedelsindustrin 1 Finland tryggas.
Dessutom bor systemet styra manniskor till att
bara anvinda nddvéndiga lakemedel.

Sjukvdrdsersdttningar

Kriterierna for dels lakar- och tandlidkararvode-
na, dels undersdkningar, vard och behandling i
sjukvardsforsakringen dr komplicerade och ad-
ministrativt sett tungrodda. Detsamma kan si-
gas om taxesystemet. For att systemet ska vara
oppet och tydligt bor ersdttningarna for lakar-
och tandldkararvoden anges till ett bestdmt be-
lopp. Med ett fast ersittningsbelopp ar det ltta-
re att jdmfora priser, och patienterna vet vad er-
sdttningen och egenavgiften kommer att vara.

Enligt utskottet dr det motiverat att skéra i er-
sattningarna for laboratorieprover och radiolo-
giska undersokningar med 20 miljoner euro ef-
tersom det har visat sig att ersittningarna rela-
tivt sett dr hogre i forhallande till produktions-
kostnaderna dn for en del andra sjukvardsersitt-
ningar.

Ett fast erséttningsbelopp och besparingarna i
ersdttningarna for undersdkningar, vard och be-
handling kan dock ha svérforutsdgbara konse-
kvenser for efterfrigan pd allmidn och privat
vard. Foljaktligen bor effekterna av reformen
bevakas.

Reseersdttningar

Sjélvrisken for reseerséttningar hojs fran 9,25
till 14,25 euro och det ingar i besparingsmalet pa
20 miljoner euro enligt regeringsprogrammet.
Ocksé den arliga sjdlvrisken hojs, frdn 157,25
till 242,25 euro.

Reseersiéttningarna ér extra viktiga for multi-
sjuka 1 glesbygden. Det &r viktigt att folja upp
hur likabehandlingen av medborgarna paverkas
och utgifterna for utkomststéd eventuellt paver-
kas av dndringen.
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Utskottets forslag till beslut
Riksdagen

godkdinner lagforslaget utan dndringar.

Helsingfors den 25 oktober 2012

I den avgoérande behandlingen deltog

ordf. Juha Rehula /cent
medl. Outi Alanko-Kahiluoto /grona (del-
vis)
Sanni Grahn-Laasonen /saml
Arja Juvonen /saf
Laila Koskela /saf
Merja Kuusisto /sd

Sanna Lauslahti /saml ers.

Sekreterare var

utskottsrad Harri Sintonen.

Paitosehdotus

Merja Mikisalo-Ropponen /sd
Lasse Ménnisto /saml

Annika Saarikko /cent

Hanna Tainio /sd

Lenita Toivakka /saml

Anu Vehvildinen /cent

Erkki Virtanen /vinst

Ari Jalonen /saf.



Reservation 1
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RESERVATION 1

Motivering

Regeringen foreslar andringar i sjukforsik-
ringslagen som innebér att de forsdkrade sjélv-
risk for likemedels- och resekostnader stiger.
Mélet med budgeten ir att minska utgifterna for
sjukforsdkringen med 133 miljoner euro pa ars-
nivad. For 2013 uppskattas nedskdrningarna till
123 miljoner euro i och med att besparingarna i
lakemedelskostnaderna trader i kraft i februari
2013. Av de 20 miljoner som ska sparas in i hoj-
da sjalvrisker for de forsdkrade tas en del fran re-
seersdttningarna och resten fran likemedelser-
sattningarna.

Vi i Centern godtar inte regeringens planer pa
att forsdmra den lagstadgade sjukforsiakringen.
Propositionen strider mot regeringsprogrammet
som tar sikte pé att minska fattigdom och margi-
nalisering och vill minska skillnaderna i vilbe-
finnande och hélsa. Det &r ett faktum att hilsos-
killnader och smé inkomster ofta gér hand i hand
och att man férsummar hilsan nir pengarna try-
ter.

Vi motsdtter oss att procentsatsen for grun-
derséttningen och den légsta specialerséttningen

Helsingfors den 25 oktober 2012

Juha Rehula /cent
Anu Vehvildinen /cent
Annika Saarikko /cent

sdnks. I stillet for att dberopa besparingar i de
offentliga finanserna och gora enskilda neddrag-
ningar i likemedelsersittningarna hade reger-
ingen kunnat satsa pé att snabbt infora en réttvis
reform av systemet med ldkemedelserséttningar.

Mest reseersittningar frén sjukforsdkringen
ges ut till glesbygden och i synnerhet till dldre
ménniskor. Hogre sjdlvrisker kommer att sld
héart mot den hér gruppen och de som har det all-
ra sdmst stdllt ekonomiskt. Langa resor och smé
inkomster ér ingen bra kombination nir man ar
sjuk.

Vi anser att besparingarna i sjukforsdkringen
péd kort sikt dr oréttvisa och att de pa ldng sikt
kan ge extra kostnader nir ménniskor som har
det daligt stallt later bli att ta hand om sina sjuk-
domar och inte sdker nédvandig vard.

Forslag
Vi foreslar

att lagférslaget forkastas.
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Reservation 2

RESERVATION 2

Motivering

Ett av de viktigaste malen med regeringspro-
grammet dr att minska fattigdom och marginali-
sering och att krympa skillnaderna i hélsa. Bland
de som har det allra sdmst dr ekonomiska, socia-
la och hélsomissiga problem ofta kopplade till
varandra. Vi Sannfinldndare vill papeka att re-
geringen med sin proposition okar risken for ut-
slagning for dem som har det sémst. Den strider
alltsd mot mélen i regeringsprogrammet. Reger-
ingen forefaller bara vara ute efter kortvariga be-
sparingar utan att alls ta hdnsyn till att nedskar-
ningarna pa sikt kan medféra storre kostnader
for samhallet.

Vi Sannfinlindare ser att likemedelsersétt-
ningarna maste ses dver i grunden, men den fo-
reslagna "sparlagen" dr inte ritt sitt att efterstra-
va kostnadseffektivitet eller besparingar. Redan
nu har de forsikrade i Finland internationellt sett
storre egenavgifter for liakemedel &n i flera an-
dra lander. I och for sig dr regeringen inne pé ratt
linje ndr den vill sdnka den &rliga sjélvrisken,
men de positiva effekterna géller bara en myck-
et liten grupp. Dessutom &r det motstridigt att re-
geringen samtidigt foreslar att grunderséttning-
arna och den lidgre specialersittningen ska sén-
kas, trots att det enligt de sakkunniga minskar la-
kemedelsanvéndningen. For 1dginkomsttagare &r
varje euro livsviktig, och hogre sjdlvrisker med-
verkar till att forsdmra de sdmst lottades hilsa
och ddrmed oka skillnaderna i hélsa dnnu mer.
De sakkunniga papekade att nistan hélften av 14-
kemedelskostnaderna géller den andel pa fem
procent av befolkningen som anvdnder mest la-
kemedel. I stillet bor man forsoka dra ner pa 14-
kemedelskostnaderna genom att forsékra sig om

Helsingfors den 25 oktober 2012

Arja Juvonen /saf
Laila Koskela /saf
Ari Jalonen /saf

att de som anvénder mycket likemedel har kor-
rekt medicinering.

En sd stor hojning av sjélvrisken for resekost-
nader som hela 54 procent slar hirdast mot gles-
bygdsbefolkningen och dldre personer. Vi vill
papeka att hogre sjdlvrisker sannolikt leder till
att laginkomsttagare later bli att gd pa behovliga
och nddvindiga behandlingar och/eller under-
sokningar. Redan nagra euro &r viktiga nér in-
komsterna dr sma. Med regeringens storkom-
munsprojekt kommer jourstéllena antagligen att
bli firre de ndrmaste aren. Det betyder ldngre re-
sor till vard och storre resekostnader. Vi Sann-
finldndare &r oroliga for att man i framtiden
kommer att lata storsliggan ga &dnnu hardare
over reseersittningarna, nir det ska sparas.

Vi vill ocksd papeka att storre sjédlvrisker i
slutindan kan betyda att kommunerna far sta for
utgifterna for ldkemedel och resor eftersom fat-
tiga ocksé kan fé sjdlvrisker betalda via utkomst-
stodet. S& hogre sjalvrisker kan ge utslag i kom-
munerna som storre utgifter for utkomststod.

Vi Sannfinldndare vill dessutom tilligga att
nedskdrningarna i FPA-erséttningarna for under-
sokningar och bilddiagnostik kan komma att be-
lasta den offentliga sektorn. For oss &r det vik-
tigt att i framtiden ocksa se till de finldndare som
behover tandprotetik eller tandimplantat eller
maéste betala for tandtekniska ingrepp.

Forslag
Vi foreslar

att lagférslaget forkastas.
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