
 
 
 
 
 
Förhandlingarna om överföring av hemsjukvården är avslutade 
 
 
”Hemsjukvård” innebär i korthet den vård som ges inom hemmets väggar. 
Hemmet är också arenan för kommunernas hemtjänst och därför ansåg såväl 
kommunerna i Norrbotten som landstinget att det fanns anledning att utreda om 
båda typerna av vård i hemmet kunde läggas under samma hatt. Utredningen 
påbörjades i maj 2007 och nu har båda parter presenterat förslag på hur en 
överföring skulle kunna ske. 
 
Landstinget uppger att kostnaderna för nuvarande hemsjukvård i länet, inklusive 
hjälpmedel och rehabilitering, är 38,6 mkr vilket motsvarar 3 % av 
primärvårdens totala nettokostnader på 1 279 mkr (2006 års bokslut).  
 
Den förra regeringen var på väg att föreslå en lagstiftning om överföring av 
hemsjukvården till kommunerna. För att få en grund för lagförslaget tillsatte 
regeringen en utredning (SOU 2004:68) som föreslog en skatteväxling på 38 öre 
i Norrbottens län. Detta skulle motsvara en kostnad på 140 miljoner kronor, eller 
11 procent av primärvårdens totala kostnader.  
 
Kommunerna anser att utredningens bedömning är rimlig och detta stöds också 
av erfarenheterna på de platser där överföring redan gjorts, exempelvis Kalmar 
län. 
 
Kommunerna föreslår alltså en skatteväxling på 38 öre medan landstingets 
förslag är 10 öre.  
 
Kommunförbundet Norrbottens styrelse anser att det i detta läge inte finns några 
förutsättningar för att fortsätta förhandlingarna och har därför igår, den 28 februari, 
beslutat avsluta förhandlingarna. Därmed kommer hemsjukvården och hemtjänsten 
också i fortsättningen att ligga hos olika huvudmän. 
 
Ytterligare information lämnas av Kenneth Nilsson, sammankallande i kommunernas 
politiska styrgrupp för överförande av hemsjukvård. Kenneth Nilsson är också 
ordförande för omsorgsnämnden i Kiruna. Han nås på telefonnummer 070-6998801 
eller e-post: Kenneth.Nilsson@kommun.kiruna.se
 
Frågor om fakta, bakgrunder med mera kan också besvaras av kommunernas 
projektledare Marja-Leena Komulainen på telefon: 070-3890029 
 
 
Hälsningar 
 
 
Kjell-Åke Halldén 
Informatör 
Telefon: 070-6661774 
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§ 147  
 
Överföring av ansvar för hemsjukvård 
 
Den 30 maj 2007 beslutade den gemensamma politiska styrgruppen  
 att ställa sig bakom de grundläggande politiska förutsättningarna,  
 att ge förhandlingsdelegerade uppdraget att under den politiska styrgruppen 

leda förberedelsearbetet för överföringen av hemsjukvård från Norrbottens 
läns landsting till länets kommuner och  

 att anta den föreslagna tidsplanen vilket innebär att ansvaret för hemsjukvård 
överförs till kommunerna fr o m den 1 januari 2009. 

 
De politiska förutsättningarna var följande; 
 
Landstinget ställde nedanstående villkor för överföringen: 
 att överföringen ska omfatta både det ekonomiska och verksamhetsmässiga 

ansvaret för hemsjukvård  
 att landstinget inte kommer att verka som entreprenör till kommunerna 

avseende utförande av hemsjukvård 
 att den ekonomiska regleringen av överföringen ska ske genom skatteväxling 

på länsnivå vilket grundar sig på omfattningen och kostnaderna för 
verksamheten vid tidpunkten för överföringen 

 att åtgärder vidtas för att underlätta den framtida informationsöverföringen 
mellan parterna med stöd av modern informationsteknologi 

 
Kommunerna förutsatte i sina beslut att erforderliga resurser ska följa med vid 
övertagandet av ansvaret för hemsjukvård. 
 
Utgångspunkten för arbetet kring frågan om överföring av ansvar för 
hemsjukvård  m m från landstinget till kommunerna har först och främst varit att 
medborgarna som har behov av vård- och omsorgsinsatser ska få det bättre. 
Fokus har varit på nyttan för medborgarna. Kommunkollektivet har varit 
intresserad av att ta över ansvaret för hemsjukvården för att skapa kontinuitet 
och trygghet för medborgarna i vårdkontakten då många av 
hemsjukvårdspatienter redan har insatser genom kommunens hemtjänst. Genom 
att ta över även hälso- och sjukvårdinsatserna i hemmet skulle man ha bättre 
helhetssyn på personen och göra vård- och omsorgsinsatserna mer tillgängliga 
för medborgarna. 
Den andra viktiga utgångspunkten har varit att undvika parallella organisationer 
och därmed ha ett samhällsekonomiskt perspektiv. 
 
Under hösten 2007 har kommun- och landstingsrepresentanter arbetat 
tillsammans i olika arbetsgrupper för att ta fram underlag både inom 
verksamhets-, ekonomi- och personalfrågor. Den 16 november enades parterna 
om att lämna hittillsvarande samverkansorganisation och övergå till en 
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förhandlingsorganisation. Utifrån den överenskomna definitionen om vad som 
skulle definieras som hemsjukvård skulle landstinget slutföra arbetet med 
kartläggningen och ta fram ett förhandlingsunderlag.  
 
Den 4 februari 2008 möttes förhandlingsdelegaterna och landstinget avlämnade 
sitt förslag till förhandlingsunderlaget. Enligt förslaget har landstinget beräknat 
kostnaderna för hemsjukvård i länet inkl hjälpmedel och rehabilitering till 38,6 
mkr vilket motsvarar 3 % av primärvårdens totala nettokostnader på 1 279 mkr 
(2006 års bokslut). Överföring av hemsjukvården till kommunerna enligt 
landstingets förslag skulle innebära en skatteväxling på ca 10 öre. Kommunernas 
utgångspunkt i förhandlingar har baserats på uppgifter från statliga utredningen 
(SOU 2004:68) som låg till grund för tidigare planerad lagstiftning om 
överföring av hemsjukvården från landstinget till kommunerna. Utredningen 
föreslår en skatteväxling på 38 öre vilket kommunerna anser vara en rimlig nivå 
för att ta över ansvaret för hemsjukvården. En skatteväxling på 38 öre motsvarar 
för Norrbottens län ca 140 mkr vilket skulle utgöra 11 % av primärvårdens totala 
kostnader. 
 
Utifrån underlaget som landstinget tagit fram på omfattning av hemsjukvård i 
länet anser kommunernas förhandlingsdelegater att det inte finns förutsättningar 
att ta över det fulla ansvaret för hemsjukvården. Kommunernas utgångspunkt för 
att ta över hemsjukvården har varit att det skulle gagna medborgarna men för att 
kunna bedriva kvalitativt god hemsjukvård krävs resurser som är fyra gånger mer 
än vad landstinget erbjuder i sitt förhandlingsunderlag. Fortsatta förhandlingar 
bedöms därmed inte meningsfulla.  
 
Den politiska styrgruppen har föreslagit socialberedningen att föreslå 
kommunförbundets styrelse  
 
att  avsluta förhandlingarna om överföring av ansvaret för hemsjukvård från 
 landstinget till kommunerna.  
 
Socialberedningen har 2008-02-21, § 3, beslutat föreslå styrelsen 
 
att  avsluta förhandlingarna om överföring av ansvaret för hemsjukvård från 
 landstinget till kommunerna.  
 
 
Styrelsen beslutar 
 
Att  då inga förutsättningar för fortsatta förhandlingar finns, avsluta 
 förhandlingarna om överföring av ansvaret för hemsjukvård från landstinget 
 till kommunerna 
 
Att paragrafen ska vara omedelbart justerad 
____ 



 


