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Till: Alands landskapsregering, avdelningschef Bengt Michelsson och minister Wille Valve
Till kinnedom: Styrelsen for Alands hilso- och sjukvard, Alands lagting

Arende: Yttrande gillande forslag till AHS patientavgifter

Alands handikappférbund r.f. (nedan handikappforbundet eller férbundet) &r en
samarbetsorganisation for handikapp- och patientféreningar pa Aland med 4450
medlemmar. En av handikappforbundets viktigaste uppgifter ar att synliggora
handikappfragor och arbeta for att forbattra for personer med funktionsnedsattning i
samhallet genom att aktivt bevaka och agera i handikappfragor. Handikappférbundet har
foljt med diskussionerna om nya patientavgifter inom AHS och viljer att yttra sig i drendet.
Yttrandet sker kooridinerat for forbundet och dess medlemsféreningar.

| regeringsprogrammet namns att AHS avgifter ska ses 6ver och landskapets malsattning ar
att hoja inkomsterna. Som ett led i detta foreslas det hogre hogkostnadsskyddet, vilket inte
har hojts pa flera ar, hojas med 100 € och dessutom foreslas aldersgransen hojas fran 65 ar
till 75 ar. Detta ar en relativt markbar hojning. Den foreslagna inkomstgransen for det hogre
hogkostnadsskyddet om 15000 €/ar i nettoinkomst kanns valdigt 1agt satt. Nivan pa
inkomstgransen bor utredas noggrant sa att den halls pa lamplig niva och inte satts for lagt.
Hansyn behover tas till att personer med skor ekonomi utsétts for ytterligare pafrestning i
och med detta.

Generellt konstateras att ganska manga avgifter faller utanfér hégkostnadsskyddet. Aven
avgifter som speciellt beror férbundets malgrupp.

| forslaget planeras en sjalvrisk pa 80 € for hjalpmedel. For personer med
funktionsnedsattning vilka ar beroende av hjalpmedel och att t.ex. anvanda terapibassangen
kryddas hogkostnadsskyddet pa 475 € dessutom med en avgift for hjdlpmedel. Kostnaden
for service pa hjalpmedlen foreslas hojas. Avgiften for att fornya recept utan besok kanns
hég med hansyn till de personer som behdver manga olika slags mediciner.

Den foreslagna sankta avgiften for dag- eller nattvard inom psykiatrin understdds av
forbundet. Det ar bra med atgarder for att uppratthalla hdlsan och inte i lika hog grad vara
beroende av heldygnsvard. Dock &dr det oroande att fa information om att arbetsgruppen
kommer att foresla att lagstiftningen dndras sa att man i framtiden kan borja ta betalt for
tjanster inom AHS psykiatri.



Det verkar finnas ett fokus pa barn och unga i forslaget, dock tar detta sig vissa markliga
uttryck. Exempelvis reagerar férbundet pa att personer under 20 ar endast behover betala
halv avgift for uteblivet besdk utan godtagbar orsak. Vad ar motiveringen till detta? | en tid
nar man diskuterar sankt rostrattsalder till 16 ar i kommunalval vill man samtidigt franta
ansvaret fran personer under 20 ar pa denna punkt. Vid en hastig jamférelse med AUCS kan
konstateras att dar debiteras personer som fyllt 15 ar for uteblivet besok.

Overlag kidnns aldergriansen pd 20 &r ologisk. Det blir ocksd manga olika aldersgrinser att
halla reda pa med 19 ars aldersgrans inom tandvarden, 25 ar inom
preventivmedelsradgivning och nu 20 ar for t.ex. hogkostnadsskyddet.

Forbundet staller sig fragande till att deltagandet i AHS rékavvianijning ar gratis. Tanken &r att
det ska vara lag troskel for personer att delta och att det ska ge inbesparingar i det langa
loppet, men samtidigt kan man vanda pa detta och ifragasatta om de som deltar
nodvandigtvis ar lika motiverade som om de maste betala en slant for servicen och darfor
kanske verkligen har bestamt sig.

Forbundet ser till helheten och dnskar att man i forslaget i hdgre grad beaktar den malgrupp
som forbundet representerar, exempelvis gallande avgifterna fér hjalpmedel, till exempel pa
bekostnad av att personer under 20 ar maste betala full avgift for uteblivna besok utan
godtagbar orsak.

Forbundet vill dven patala att AHS patientavgiftsstadga kunde ses 6ver och goras tillganglig
for alla och mera lattlast. Dokumentet som finns pa hemsidan ar inte latt att greppa for en
person som ar nyinflyttad till Aland och kan t.o.m. vara svarforstaeligt for gemene man.
Forbundet anser att det ar skal att i patientavgiftsstadgan hellre vara 6vertydlig i
informationen. T.ex. kunde det i texten framga vad som avses med primarvardskliniken (sid
9), sa att inte lasaren skilt behéver ta reda pa vilken verksamhet som ryms inom kliniken, och
begrepp som “grundavgift” och "tillaggsavgift” gallande dygnsavgift for kortvarig vard (sid
11) kunde klargoras i texten.
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