Innst. S. nr. 352

(2008-2009)

St.prp. nr. 86 (2008-2009)

Innstilling fra helse- og omsorgskomiteen om end-
ringer i statsbudsjettet for 2009 under Helse- og
omsorgsdepartementet (takstoppgjerene for
leger, psykologer og fysioterapeuter, samt full-
makt til bestilling av pre-pandemivaksine)

Til Stortinget

1. TAKSTOPPGJORENE FOR LEGER,
PSYKOLOGER OG FYSIOTERAPEUTER

1.1 Sammendrag

Det foreslas i proposisjonen at Stortinget gir
departementet fullmakt til & gjere endringer i trygde-
refusjoner for legehjelp, psykologhjelp og fysioterapi
fra 1. juli 2009 pa grunnlag av eventuelle avtaler med
Den norske legeforening, Norsk Psykologforening
og Norsk Fysioterapeutforbund. Forhandlingene
med disse organisasjonene var ikke avsluttet da pro-
posisjonen ble lagt fram. Regjeringen vil komme til-
bake til Stortinget med forslag til eventuell bevilg-
ningsendring.

Et tema i forhandlingene med Norsk Fysiotera-
peutforbund er omlegging av finansieringsordnin-
gen, slik at det kommunale driftstilskuddet skal
utgjere en storre del av fysioterapeutenes omsetning.
Det uttales at det kan bli aktuelt & overfore midler fra
folketrygden til kommunene, og det foreslas at det
gis fullmakt til & gjere endringer i trygderefusjonene
og bevilgning til kommunene som felge av de avta-
lene partene eventuelt kommer fram til. Bevilgnings-
sakene vil bli lagt fram for Stortinget seinere.

1.2 Komiteens merknader

Komiteen, medlemmene fra Arbei-
derpartiet, Jorodd Asphjell, Jan Behler,

Sonja Mandt-Bartholsen, Gunn Olsen
og Dag Ole Teigen, fra Fremskrittspar-
tiet, Jan-Henrik Fredriksen, Vigdis Gil-
tun og lederen Harald T. Nesvik, fra
Hoyre, Inge Lenning og Sonja Irene
Sjeli, fra Sosialistisk Venstreparti,
Olav Gunnar Ballo, fra Kristelig Folke-
parti, Laila Davey, fra Senterpartiet,
Trygve Slagsvold Vedum, og fra Ven-
stre, Gunvald Ludvigsen, har merket seg at
Regjeringen ber om fullmakt til & gjere endringer i
trygderefusjoner for legehjelp, psykologhjelp og
fysioterapi fra 1. juli 2009 pa grunnlag av de avtaler
man kommer frem til med de tre forhandlingsmotpar-
tene, Den norske legeforening, Norsk Psykologfore-
ning og Norsk Fysioterapeutforbund. Bakgrunnen
for denne fullmakten er at man enna ikke har sluttfort
forhandlingene med disse organisasjonene.

Komiteen viser til at stortingsflertallet 1 for-
bindelse med statsbudsjettet for 2009 vedtok a eke
egenandelene for legehjelp, psykologhjelp og fysio-
terapi med 5 prosent fra 1. juli 2009. Trygderefusjo-
nene blir tilpasset dette. Det fremkommer i proposi-
sjonen at ekningen i honorartakstene som folge av
eventuelle nye avtaler derfor vil fa full virkning i
refusjonsutgiftene.

Forhandlingene mellom de forskjellige aktorene
for perioden 1.juli 2009-30. juni 2010 startet i
midten av mai 2009 og er forventet sluttfort i lopet av
juni 2009. Komiteen stotter forslaget om & gi en
fullmakt som det legges opp til i proposisjonen, men
under den klare forutsetning at det ikke blir en ekning
i egenbetalingen for pasientene ut over de 5 prosent
som allerede er vedtatt i forbindelse med behandlin-
gen av statsbudsjettet for 2009, og som blir gjort gjel-
dende fra og med 1. juli 2009. Komiteen har mer-
ket seg at Regjeringen vil legge frem bevilgningssa-
kene som folge av eventuelle endringer i trygderefu-



sjonene og bevilgninger til kommunene pa et senere
tidspunkt.

Komiteens medlemmer fra Frem-
skrittspartiet vil vise til at Fremskrittspartiet i
forbindelse med behandlingen av statsbudsjettet for
2009 stemte imot & gke egenandelene i helsevesenet.
Dette hadde sin bakgrunniatdisse medlemmer
mener at egenandelene na er blitt sd heye at de har
blitt en ekstraskatt pa sykdom.

Komiteens medlemmer fra Frem-
skrittspartiet, Hoyre og Kristelig Fol-
keparti stemte imot den omleggingen av fysiotera-
pitjenesten som ble foretatt i statsbudsjettet for 2009,
og som vil kunne medfere lengre ventetider og der-
med et dérligere tilbud for dem som har sterst behov
for fysioterapi ute i kommunene.

Komiteens medlemmer fra Frem-
skrittspartiet vil ikke kunne akseptere en ytterli-
gere okning 1 egenandelene for norske pasienter som
en folge av érets takstforhandlinger.

2. PRE-PANDEMIVAKSINE
2.1 Sammendrag

Det vises til St.prp. nr. 59 (2007-2008) og St.prp.
nr. 1 (2008-2009), kap. 702 post 21, om avtale fra
1. juli 2008 for kjep av vaksine mot pandemisk influ-
ensa. Avtalen er gjort med legemiddelfirmaet
GlaxoSmithKline (GSK) og innebazrer at Norge
gjennom en arlig reservasjonsavgift er sikret kjop av
9,4 millioner doser pandemivaksine dersom WHO
erkleerer en pandemi, definert som fase 6 i pandemi-
beredskapen.

Utenom denne avtalen har GSK tilbudt Helse- og
omsorgsdepartementet & kjope inntil 4,7 millioner
doser sakalt pre-pandemivaksine basert pa nytt influ-
ensavirus A(HINI1). Ved kongelig resolusjon av
29. mai 2009 har Nasjonalt folkehelseinstitutt fatt
fullmakt til & bestille 4,7 millioner vaksinedoser fra
GSK innenfor en ramme av 290 mill. kroner med
levering senest forste kvartal 2010.

Saken fremmes né for Stortinget med forslag om
at Nasjonalt folkehelseinstitutt gis tillegg til bestil-
lingsfullmakt over kap. 710 post 21 innenfor en
ramme av 290 mill. kroner.

Regjeringen vil komme tilbake til spersmélet om
dekning av eventuelle merutgifter knyttet til vaksine-
ringen.

2.2 Komiteens merknader

Komiteen har merket seg at Regjeringen ber
om fullmakt til & bestille pre-pandemivaksine fra
legemiddelfirmaet GlaxoSmithKline. Dette skal skje
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etter de forutsetninger som er lagt til grunn gjennom
de avtaler som er inngatt pa et tidligere tidspunkt.
Komiteen har videre merket seg at dersom GSK
starter produksjon av pandemivaksine som en folge
av ett av to forhandsavtalte forlep, sé vil avtalen om
pre—pandemivaksine bli satt til side. Disse to forle-
pene er som folger:

— "Pa bakgrunn av avstemning mellom avtalepar-
tene i fase 4-5 i pandemiberedskapen, der Norge,
dersom det besluttes a starte vaksineproduksjon,
vil ha rett til & kjope vaksine

— Etter WHO har erklert pandemi fase 6, der
Norge vil ha en plikt til & kjape 9,4 mill. doser til
en samlet pris av anslagsvis 650 mill. kroner"

Komiteen ser ikke bort fra at muligheten for at
disse forlepene kan inntreffe, er til stede, og er derfor
forneyd med at en har klart & fa pa plass en avtale
som vil kunne blir gjort gjeldende uansett hvilken
situasjon som vil finne sted dersom en pandemi vil
inntreffe. I den forbindelse vil komiteen henvise
til at det per i dag ikke er fattet noen beslutning om &
oke pandemiberedskapen til nivd 6 hos WHO.
Komiteen er kjent med at IHR Emergency com-
mittee har hatt sitt tredje mate vedrerende utbruddet
av svineinfluensa. Mote ble avholdt 5. juni 2009 og
konkluderer med fortsatt samme beredskapsniva.
Dette innebeerer en intensiv overvakning knyttet til
uvanlige utbrudd av influensalignende symptomer,
ingen stengning av landegrenser, men en oppfordring
til at mennesker med influensalignende symptomer
utsetter reisene sine, og at produksjonen av sesongin-
fluensavaksine gar som vanlig. Dette er gjenstand for
evaluering etter hvert som situasjonen utvikler seg.

Komiteen stotter pa denne bakgrunn forslaget
om a gi Regjeringen en bestillingsfullmakt til innkjep
av pre-pandemivaksine.

3. KOMITEENS TILRADING

Komiteens tilrdding fremmes av en samlet
komité.

Komiteen viser til proposisjonen og merkna-
dene og rar Stortinget til & gjore slikt

vedtak:

I

Stortinget samtykker i at Helse- og omsorgsde-
partementet og Kommunal- og regionaldepartemen-
tet far fullmakt til & gjere endringer 1 bevilgningen til
kommunene og trygderefusjonene for legehjelp, psy-
kologhjelp og fysioterapi fra 1. juli 2009 pé grunnlag
av eventuelle avtaler med Den norske legeforenin-
gen, Norsk Psykologiforening og Norsk fysiotera-
peutforbund fra samme dato.
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11
Bestillingsfullmakt

Stortinget samtykker i at Helse- og omsorgsdepartementet i 2009 kan foreta bestillinger utover gitte bevilg-
ninger, men slik at samlet ramme for nye bestillinger og gammelt ansvar ikke overstiger folgende belop:

Kap Post Betegnelse Samlet ramme
710 Nasjonalt folkehelseinstitutt
21 Spesielle driftSut@ifter .......c.cccevvieriieriieieiieie e 470 mill. kroner

Oslo, i helse- og omsorgskomiteen, den 11. juni 2009

Harald T. Nesvik

leder og ordferer
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