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Prop. 2001/02:38
1 Fordlag till riksdagsbesiut

Regeringen fores ar att riksdagen
1. antar regeringens forslag till lag om andring i sekretesslagen
(1980:100),
2. godkanner vad regeringen foreslar om att ett familjemedi cinskt
institut skall bildas samt dess roll, inriktning och verksamhetsform
(avsnittt 4).



2 Fordlag till lag om andring i sekretesslagen
(1980:100)

Héarigenom foreskrivs att bilagan till sekretesslagen (1980:100)" skall
ha féljande lydel se.
Bilaga®

Nuvarande lydel se

| enlighet med vad som angesi 1 kap. 8 § skall vad som foreskrivs i
tryckfrihetsférordningen om rétt att ta del av handlingar hos myndighet i
tillampliga delar galla ocksd handlingar hos nagot av de organ som
namns nedan i den man handlingarna hér till dar angiven verksamhet hos
organet. Verksamheten anges i forekommande fall med hanvisning till
numret i Svensk forfattningssamling (SFS) pa den forfattning med stod
av vilken verksamheten har uppdragits a organet.

Organ V erksamhet

Chalmers tekniska htgskola al verksamhet

Aktiebolag

Folkbildningsradet fordelning av statsbidrag mellan
folkhdgskolor och Studieférbund
(SFS 1976:1046)

Foreslagen lydelse

| enlighet med vad som angesi 1 kap. 8 § skall vad som foreskrivs i
tryckfrihetsférordningen om rétt att ta del av handlingar hos myndighet i
tillampliga delar galla ocksd handlingar hos nagot av de organ som
namns nedan i den man handlingarna hér till dar angiven verksamhet hos
organet. Verksamheten anges i férekommande fall med hanvisning till
numret i Svensk forfattningssamling (SFS) pa den forfattning med stod
av vilken verksamheten har uppdragits a organet.

1 Lagen omtryckt 1992:1474.
2 Senaste lydelse 2001:511.
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Chalmers tekniska htgskola
Aktiebolag

Familjemedicinska institutet
| Sverige, ideell férening

Folkbildningsradet

V erksamhet

al verksamhet

all verksamhet

fordelning av statsbidrag mellan
folkhdgskolor och studieférbund
(1976:1046)

Dennalag trader i kraft den 1 februari 2002.
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3 Arendet och dess beredning

| regeringens proposition Nationell handlingsplan for utveckling av
héso- och sjukvarden (prop. 1999/2000:149) konstaterade regeringen att
det behovs en struktur for ett nationellt stod till kunskapsutvecklingen i
primarvarden, som omfattar saval ldkare som annan vardpersonal.
Regeringen aviserade ocksa avsikten att tillsétta en sérskild utredning for
att utreda de narmare formerna for ett sddant stod. Inriktningen var att ett
familjemedicinskt institut skulle tillskapas. | propositionen angavs att
60 miljoner kronor borde avséttas fér andamalet under perioden 2002—
2004. Riksdagen antog regeringens proposition den 29 november 2000
(bet. 2000/01:SoUS5, rskr. 2000/01:53).

| budgetpropositionen for ar 2002 har regeringen foredagit att
20 miljoner kronor avsétts for ar 2002 och att ytterligare 20 miljoner
kronor per & skall avsidttas for aren 2003 och 2004 for ett
familjemedicinskt institut (prop. 2001/2002:1, utgiftsomrade 9 s. 39).

Regeringen bemyndigade den 30 november 2000 chefen for
Socialdepartementet att tillkalla en sarskild utredare for att utreda de
narmare formerna for ett familjemedicinskt institut. Uppdraget omfattade
enligt direktivet (dir. 2000:86) de né&rmare formerna for institutets
organisation och verksamhetsinriktning.

Utredningen (S 2000:05) har bedrivit sitt arbete under tiden december
2000 — juni 2001. Utredaren lamnade den 30 mg 2001 sitt betankande
Tillskapande av ett familjemedicinskt institut (SOU 2001:49) till
regeringen.

Betankandet har remissbehandlats. Remissinstanserna har fortecknats i
bilaga 1. En sasmmanstdlning av remissyttranden finns tillganglig i
arendet hos Social departementet (S2001/5140/HS).

Arendet innehdller forslag till andring av sekretesslagen (1980:100).
Lagfordaget & emellertid av enkel beskaffenhet, varfor Lagradets
hdrande saknar betydel se.

4 Regeringens Overvaganden och fordag

4.1 Familjemedicinska institutets roll och
verksamhetsinriktning

Regeringens fordag: Det familjemedicinska institutets éndamal skall
vara att genom kunskapsutveckling och kunskapsspridning bidra till
att utveckla den primarvard som finansieras av landstingen och
kommunerna och att déarigenom stérka och tydliggora den svenska
familjemedicinen.

Institutet skall fullgora sitt andama genom att utgora ett nationellt
stod for kunskapsutveckling och kunskapsspridning inom primér-
vardens alaolika verksamheter och till alla de personalkategorier som
& verksammai primarvarden.

Institutets verksamhet skall i huvudsak utformas inom ramen for
insatser som har till syfte att:
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— skapa kontakter och kommunikation mellan ala primérvardens

Intressenter,
— stodja olikainsatser for att utveckla och initiera fortbildning inriktad

pa sdval det yrkesspecifika som pa teamarbete, vilket &ven inne-
fattar sddan kunskapsutveckling och fortbildning som & gemensam
for olika yrkesgrupper och mellan landstingens och kommunernas
primarvard,

— stddja kvalitetsarbetet och metodutvecklingen inom priméarvarden,

— sarskilt uppmérksamma kunskapsutveckling och kunskapsspridning
betréffande primarvardens stod och vard av ddre,

— belysa faktorer av betydelse for att rekryteringen till priméarvarden
skall kunnatryggas langsiktigt,

— stodja utveckling av landstingens och kommunernas insatser nér det
gdler information till befolkningen om primérvardens majligheter
och forutsattningar.

Institutet far ocksa i 6vrigt bedriva verksamhet som &r forenlig med
dess andamdl.

Utredningens forslag: Overensstammer i huvudsak med regeringens
fordag.

Remissinstanserna: Samtliga remissinstanser utom tva ar positiva till
bildandet av ett familjemedicinskt institut och stéller sig i stort bakom
fordagen till alman inriktning for institutets arbete. Svenska Lakare-
sillskapet och Vaxjo universitet anser inte att ett familjemedicinskt
institut bor bildas. De ser det i stéllet som mer angel &get att 6ka stodet till
redan befintliga kanaler. Ett flertal remissinstanser har i olika delar berort
fordagen till huvuduppgifter for institutet. Det finns sdval negativa som
positiva synpunkter till de olika delarna i férslaget. Uppsala lans lands-
ting ifragasétter reaismen i det omfattande aagande som fored agits.
Landstingsforbundet framhaller att flera av de uppgifter som foresagits
ligger pa den lokala ledningen for berérda huvudman och att institutets
uppgift bor vara att stodja arbetet genom att sprida intressanta exempel
eller genom utvecklingsarbete med intresserade huvudmén. Samtliga
remissinstanser anser att fortbildningsfrégor & en uppgift for institutet.
Flera remissinstanser t.ex. Vardférbundet och Svenska Kommunfor-
bundet anser att fortbildning kring teamet i primarvarden & en viktig
uppgift for institutet. Svensk Foérening for Allmanmedicin anser att
fortbildningsinsatserna skall inriktas mot att utveckla det professionella
innehdlet for varje yrkesgrupp. Vastmanlands lans landsting anser att
rekryteringsfragor & den viktigaste uppgiften for institutet. Statens
beredning for medicinsk utvardering (SBU) anser inte att fragor om
rekrytering, arbetsmiljé m.m. bor vara en uppgift for institutet. Samtliga
remissinstanser som yttrat sig om fordaget att institutet bor prioritera
fragor kring varden av ddre, bl.a Falu Kommun och Karlstads
universitet, instammer i detta

Skélen for regeringens forsag: | den nationella handlingsplanen for
utveckling av hdso- och sukvarden (prop. 1999/2000:149) konstaterar
regeringen att priméarvardens funktion & att utgora befolkningens
forstahandsval och att svara for sammanhang och kontinuitet i det
samlade vardutbudet. For att primarvarden skall kunna fylla en sadan
funktion krévs bl.a. att verksamheterna inom primarvarden utvecklas. Att
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utveckla verksamheterna stéller samtidigt krav pa kompetensutveckling Prop. 2001/02:38
for de olika personakategorier som arbetar inom primarvarden. | det
avtal mellan staten, Landstingsforbundet och Svenska Kommunférbundet
som handlingsplanen baseras pa har sjukvardshuvudméannen atagit sig att
svara for att personalen far forbéttrade mojligheter till kompetens-
utveckling.

| direktiven till utredningen om Tillskapande av ett familjemedicinskt
institut (dir. 2000:86) slogs darfor fast att malet for ett familjemedicinskt
institut skall vara att skapa béttre forutsdttningar for landstingens och
kommunernas priméarvard att utvecklas till en va fungerande bas i den
svenska halso- och sukvarden. Primérvarden skall utgtra en dynamisk
och utvecklande arbetsmilj6 for alla de personalkategorier som &r
verksamma dar. Malet skall nads genom att ingtitutet verkar som ett
centrum for kunskap och kunskapsspridning, bl.a. genom att initiera
fortbildning av personalen inom primérvarden. Begreppet familjemedicin
sitter fokus pa den speciella yrkeskompetensen att se patienten som
individ i sitt medicinska, psykologiska och sociala sammanhang.

Den sarskilde utredaren konstaterar att manga av de insatser som gors
pd nationell niva inriktas pa relationen mellan olika delar av
primarvarden snarare an pa helheten, det unika och samlande. Man finner
att det darfor finns ett stort behov av en nationellt samlande instans for
kunskapsutbyte i fragor om utveckling av primarvardens innehdl och
utformning m.m och att det familjemedicinska ingtitutet hér kan fylla en
viktig och delvis eftersatt uppgift av stor betydelse fér den svenska
primarvardens fortsatta utveckling. Utredningen foreslar att institutet bor
rikta sina insatser till alla som & verksamma inom primérvarden men
med utgangspunkt i kdrnan (det generella) och inte det speciella (det
specialiserade).

Mot bakgrund av ovanstaende har utredningen foreslagit att institutets
huvuduppgifter skall vara att sammanstélla, utveckla och sprida
kunskaper, skapa kontakter och kommunikation mellan alla primar-
vardens intressenter, verka for bra arbetsférhallanden och god rekrytering
i hela den svenska primarvarden, utveckla arbetsformerna och fordjupa
teamarbetet i priméarvarden, initiera fortbildning, utveckla och stérka
samarbetet mellan priméarvard och Ovrig specialistvard samt stodja
genomforandet av den nationella handlingsplanen for utveckling av
hélso- och sjukvarden.

Utredaren har harutover |amnat en rad 6vervaganden och foérslag for att
konkretisera hur institutet kan arbeta for att fullfélja sina huvuduppgifter.

Regeringen instdmmer i allt v&sentligt i utredningens bedémningar nar
det gdller andamdlet for det familjemedicinska institutet och de
huvuduppgifter institutet bor ges. Det & regeringens beddémning att
institutet kommer att spela en viktig roll i genomférandet av den
nationella handlingsplanen for utveckling av héso- och sjukvérden.
Sammanfattningsvis vill regeringen understryka foljande.

Det finns redan i dag ett stort antal organisationer, myndigheter m.fl.
som arbetar med frégor om kunskap och kunskapsspridning inom
primérvarden, saval nationellt, regionalt som lokalt. Trots detta sa finns
det ett stort behov av en nationellt samlande instans fér kunskapsutbyte i
fragor om utveckling av priméarvardens innehall, utformning m.m. som



utgar fran ala de personalgrupper som & verksamma inom primar-
varden.

Fortbildning

Regeringen ser i likhet med flertalet remissinstanser att en viktig uppgift
for inditutet bor vara att utveckla och initiera fortbildningar for
personalen. Institutet bor ges i uppgift att informera personalen inom
primarvarden om tillganglig fortbildning. Darutéver bor institutet ocksa
kunna ta initiativ for att sdkra att utbudet av fortbildning motsvarar
behoven hos alla personalkategorier i primarvarden. Det bor vara majligt
for institutet att tillsammans med intresserade landsting och kommuner
utveckla forslag till modell foér ett mer strukturerat och sammanhallet
system for fortbildning.

Kunskapsutvecklingen har traditionellt skett inom varje profession for
sig och det har inte funnits ndgon nationell struktur for att tatill vara och
utveckla de mdjligheter som ligger i att fokusera pad gemensam
kunskapsuppbyggnad inom teamet. Har finner regeringen att institutet
har en unik roll att fylla nér det galler att stimulera och utveckla modeller
for teamgemensam kunskapsutveckling inom och 6ver grénserna mellan
kommunernas och landstingens priméarvard. Regeringen vill dock fram-
halla att det for att ett team skall fungera kravs att varje medlem har
kompetens for sin uppgift varfor institutet ocksa bor initiera och utveckla
yrkesspecifik fortbildning.

Utbver att utveckla och initiera fortbildningsinsatser som é&r
gemensamma for teamet samt fortbildning for de olika yrkesgrupperna i
mer traditionell bemarkelse bor insatserna ocksa riktas mot uthildningar
som kan vara gemensamma for olika personalgrupper inom primérvarden
samt mellan landstingens och kommunernas primérvard.

Sociastyrelsen har regeringens uppdrag att utvéardera sjukvards-
huvudmannens genomférande av den nationella handlingsplanen foér
utveckling av halso- och sukvéarden. | de delar som avser fortbildning
och annan kunskapsutveckling bor samverkan ske mellan Socialstyrelsen
och det familjemedicinska institutet.

Kvalitetsarbete och metodutveckling

| hdlso- och sjukvardslagstiftningen stélls htga krav pa kvalitén i varden.
Arbete sker kontinuerligt inom priméarvarden for att utveckla kvalitén i
enlighet med de krav som uppstélls. Nagra remissinstanser har patalat att
utredningen inte tillréckligt uppmérksammat kvalitetsutvecklingen inom
primérvarden och att institutet har kan fylla en viktig uppgift. Regeringen
delar denna beddmning och anser att institutet bor ha stora méjligheter
att bidra till en positiv utveckling nér det galler att utveckla kvalitén i
verksamheterna. Aven nér det galler att utveckla arbetsmetoderna inom
primérvarden sa & det en standigt pagaende process. Halso- och sjukvérd
ar en kunskapsintensiv verksamhet och det sker en snabb utveckling av
behandlingsmetoder och arbetssétt. Behovet av utvecklingsarbete
uppméarksammades ocksa i den nationella handlingsplanen for utveckling
av hdso- och sukvarden (prop. 1999/2000:149). Dar betonades bl.a.
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betydelsen av hdlsoframjande och gukdomsforebyggande arbete. Prop. 2001/02:38

Institutet kan bidra till metodutvecklingen inom primérvarden genom att
bl.a. sprida kunskaper och erfarenheter. Regeringen vill i detta samman-
hang framhdlla att det har &r viktigt att sétta fokus pa patientens behov.

Rekryteringsfragor

Huvudmannen och de driftsansvariga har det grundldggande ansvaret for
rekryteringen av personal till sina verksamheter. Bland annat mot denna
bakgrund & remissutfallet inte entydigt positivt till att institutet arbetar
med fragor kring rekrytering av personal. Regeringen bedomer dock att
rekryteringen & en av de storsta utmaningarna som sjukvarden, och da
inte minst primarvarden, stér infor. Att priméarvarden gorstill en attraktiv
arbetsplats som bade lockar nya medarbetare och bidrar till att redan
verksamma stannar kvar & en nodvandig forutsditning for att
primarvarden skall kunna fullgéra sin uppgift som bas i sukvarden.
Aven om det inte ankommer pd ingtitutet att arbeta med direkta
rekryteringsatgarder ger institutets verksamhet i stort goda forut-
séttningar for att identifiera och sprida kunskap om de olika faktorer som
ar av betydelse for att underlétta rekryteringen. Det & darfor regeringens
mening att uppgiften att belysa och tydliggora faktorer som & av
betydelse for att klara den framtida rekryteringen &r en viktig uppgift for
Institutet.

En faktor som har stor betydelse for rekryteringsfragorna & hur
arbetsmiljén och arbetsorganisationen i primarvarden kan utvecklas.
Aven om dessa frégor inte foreslas bli en huvuduppgift for institutet ar
det inget som hindrar att institutet samlar och sprider kunskaper kring
dettai de fall man i sin verksamhet identifierar goda exempel pa sadant
arbete.

Vard av aldre

Vard av ddre & och kommer aven i framtiden att vara en dominerande
del av primarvardens uppgifter. Brister i |akarinsatsernai sarskilt boende
liksom brister nér det gdler det medicinska omhandertagandet av ddre
inom den kommunala primarvarden samt den medicinska kvalitén i
ddres lakemedelsanvandning framhdlls derkommande som problem-
omraden. Det finns ett stort behov av att utveckla priméarvarden sa att den
béttre motsvarar de krav som maste kunna stéllas pa varden for ddre
med omfattande behov. Har &r inte minst kunskaper om hur samverkan
mellan landstingens och kommunernas priméarvard kan forbéttras en
viktig del. Mot denna bakgrund bedémer regeringen att varden av &ddre
bor vara ett omréde som institutet sarskilt skall uppmarksammai syfte att
forbattra kunskapsutvecklingen pa omradet. Samtliga remissinstanser
som kommenterat utredningens fordag i denna del instdmmer 1 att
ingtitutet i Sitt arbete bor prioritera varden av dldre. | den man ingtitutets
arbete gentemot den kommunala primérvarden behdver ses Gver
ytterligare forutsdtter regeringen att det genomfdrs inom ramen for
institutets verksamhet.
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Informationsinsatser i priméarvarden

Information om priméarvarden till befolkningen &r ett relativt outvecklat
omrade. Samtidigt kan informationen spela en viktig roll nér det géler
manniskors attityder och monster for att sbka vard. Sadan viktig
information kan réra vamojligheter i varden, tillganglighet och
primarvardens funktion. Aven om sukvérdshuvudménnen har det
praktiska ansvaret for informationen till befolkningen kan institutet
genom ditt arbete bidra till en postiv utveckling som kan stédja
huvudmannen i dess arbete.

I nstitutets verksamhetsinriktning

Mot bakgrund av vad som framhallits ovan anser regeringen sdledes att

andamdlet med det familjemedicinska ingtitutet skall vara att genom

kunskapsutveckling och kunskapsspridning bidra till att utveckla den
primarvard som finansieras av landstingen och kommunerna och déri-
genom stérka och tydliggora den svenska familjemedicinen.

Institutet skall fullgora sitt andamal genom att utgora ett nationel It stod
for kunskapsutveckling och kunskapsspridning inom primérvardens ala
olika verksamheter och till alla de personalkategorier som ar verksamma
i primarvarden. Ingtitutets verksamhet skall i huvudsak utformas inom
ramen foOr insatser som har till syfte att;

— skapa kontakter och kommunikation mellan alla primérvardens
Intressenter,

— dtodja olika insatser for att utveckla och initiera fortbildning inriktad
pa saval det yrkesspecifika som pa teamarbete, vilket dven innefattar
sadan kunskapsutveckling och fortbildning som & gemensam fér
olika yrkesgrupper och mellan landstingens och kommunernas
priméarvard,

— stodjakvalitetsarbetet och metodutvecklingen inom primarvarden,

— sarskilt uppmérksamma kunskapsutveckling och kunskapsspridning
betréffande stéd och vard av dldre,

— belysa faktorer av betydelse for att rekryteringen till primarvarden
skall kunnatryggas langsiktigt,

— stodja utveckling av landstingens och kommunernas insatser nér det
gdler information till befolkningen om primarvardens mojligheter
och forutséttningar.

Det &r enligt regeringens beddémning viktigt att institutets verksamhet
bedrivs med stor flexibilitet och ger méjlighet att arbeta utifran de behov
som uppstar och med de frégor som &r aktuella och angelagna att belysa
och utveckla pa olika sétt. Det & déarfor en uppgift for institutets styrelse
och ledning att nd&rmare besluta om vilka prioriteringar som bor goéras
och hur man for 6vrigt skall arbeta inom de nédmnda huvudsakliga
huvudomradena for att fullgora sitt andamdl. Institutet bor ocksa i ovrigt
fa bedriva verksamhet som & foérenlig med dess andamal. Institutet far
anvanda medel som stélls till dess forfogande for att stodja verksamhet
utanfor institutet om anvandningen framjar andamalet.

Prop. 2001/02:38
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Samverkan med andra intressenter

Familjemedicinska institutet bor bedriva sin verksamhet i néra samarbete
med landstingens och kommunernas lokala och regionala FoU-centra
samt universiteten och hogskolorna. Institutet har vidare i sin funktion
som arena for kontakter mellan olika delar av primérvarden bade i
offentlig och privat driftsform, och ocksa for de olika yrkesgrupperna, en
viktig roll att spela for att gora forskningen tillganglig for anstélida i
primarvarden sa att de nya kunskaperna kommer primarvarden till del.
Andra viktiga samarbetspartners for institutet ar t.ex. Statens beredning
for utvardering av medicinsk metodik (SBU) och Sociastyrelsen. Nar det
gdler fort- och vidarebildning for [8kare & Socialstyrelsen, Institutet for
|&kares professionella utveckling och Provinsiallékarstiftelsen viktiga
samarbetspartners. Institutet bor aven samarbeta med andra organi-
sationer och féreningar som bedriver fortbildningsaktiviteter for personal
inom primarvarden.

Primarvar dsfor skning

Det har inte ingdtt i utredningens uppdrag att utreda primér-
vardsforskningen. Utredaren konstaterar dock att forskningens om-
fattning och kvalitet har en avgdrande betydel se for den stéllning och den
roll som ett verksamhetsomrade kan fa i forhdlande till andra delar av
héso- och sjukvarden. Om primérvarden snabbt skall kunna utvecklas
till att bli basen inom halso- och sukvarden kravs att det parallellt med
insatsernai handlingsplanen for utveckling av halso- och sjukvarden sker
en snabb och malmedveten satsning pa primarvardsforskning av bade
tillracklig kvalitet och omfattning. Utredningen foreslar darfor att en
sarskild utredning tillsétts med uppdrag att [amna forslag till hur forsk-
ningen inom primarvarden kan utvecklas.

| propositionen Nationell handlingsplan for utveckling av hdso- och
sukvarden (prop. 1999/2000:149) konstaterade regeringen att den
strukturomvandling som héso- och sjukvarden genomgatt har fatt altfor
litet genomslag inom den medicinska och kliniska forskningen. Man
konstaterade ocksa att en pafallande liten del av forskningen fokuserar pa
den Oppna vardens forutsattningar att fungera effektivt och att det finns
brister ndr det géller patientorienterad, klinisk och behandlingsinriktad
forskning. Likasd saknas forskning kring primarvardens funktion inom
halso- och sukvarden. Mot denna bakgrund & det angel &get att utveckla
forskningen inom primérvarden. Regeringen & dock inte nu beredd att
foredd de atgarder som utredningen foreslagit men avser att vidare
Overvéga utredningens forslag. | propositionen Forskning och férnyelse
(prop. 2000/01:13) har regeringen delvis behandlat fragan och foreslog
da en forstarkning av vard- och omsorgsforskningen med 35 miljoner
Kronor.

Prop. 2001/02:38
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4.2 Familjemedicinska institutets verksamhetsform

Regeringens férdlag: Ett familjemedicinskt institut bildas som en
ideell forening. Foreningens bildare & staten, Landstingsforbundet
och Svenska Kommunférbundet. Foreningens medlemmar utgérs av
foreningsbildarna.

All verksamhet vid institutet foredas omfattas av offentlig-
hetsreglerna.

Utredningens fordag: Overensstammer med regeringens forsl ag.

Remissinstanserna: Samtliga remissinstanser tillstyrker forslaget om
en ideell forening.

| frdga om huvudmannaskap for den nya foreningen stéder flertalet av
remissinstanserna utredningens forslag om tre féreningsbildare, dvs.
staten, Landstingsforbundet och Svenska Kommunférbundet. Svensk
Forening for Allméanmedicin och Riksforeningen for distriktsskoter skor
anser dock att deras foreningar bor vara medlemmar i den ideella
foreningen. Privatvardens arbetsgivarforbund anser att huvudmannen
skall vara foretrédare for dem som har det faktiska ansvaret for den
verksamhet som skall producera primérvardstjansterna, oavsett om man
verkar inom den offentliga sektorn eller den icke-offentliga. Nagra
remissinstanser har framfort synpunkter pa indtitutets lokalisering.
Uppsala lans landsting tillstyrker att institutet lokaliseras i Stockholm.
Falu kommun och Landstinget i Dalarna har foredagit att institutet
forlaggs till Falun. Harnésands kommun och Landstinget i Vaster-
norrland anser att starka skal talar for att institutet forlaggs till
Harndsand. Nagra remissinstanser, t.ex. Umed universitet och Malmo
kommun anser att det vore bra om ingtitutet placerades utanfor
Stockholm. Flera remissinstanser, bl.a. Socialstyrelsen, Landstings-
forbundet och Norrbottens lans landsting har framfort att formerna for
utvarderingen av institutet bor bedutas innan institutet startar sin
verksamhet.

Skélen for regeringens forslag: Det & landstingen och kommunerna
som har huvudansvaret for att en god kunskapsniva uppréatthdlls inom
verksamheterna och att den motsvarar de krav som bor stéllas. Mot
bakgrund av att staten darfor inte bor vara ensam huvudman foér
verksamheten vid institutet & det inte |ampligt att det blir en statlig
myndighet. En privatréttslig associationsform bor darfor véjas.

Nér staten engagerar sig i en privatréttsig associationsform skall enligt
riksdagens beslut framst formerna aktiebolag och ideell férening
anvandas (prop. 1995/96:61, bet. 1995/96:LU7, rskr. 1995/96:79).
Utredaren konstaterar att det tekniskt och juridiskt & mgjligt att bedriva
det familjemedicinska institutet i bada dessa angivna associations-
formerna och att de praktiska skillnaderna & sma. Utredaren konstaterar
vidare att verksamheten och syftet med det familjemedicinska institutet
kommer att ha en ideell karaktér och att aktiebolagsformen &en om den
kan anvéndas for icke vinstdrivande verksamhet framst ar anpassad for
kommersiell verksamhet. Detta talar mot aktiebolagsformen, som inte
heller for dvrigt har bedomts ha sadana fordelar som skulle uppvéga den

Prop. 2001/02:38
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nackdelen. Utredaren finner darfor att ideell férening & att foredra for
det familjemedicinska institutet. Regeringen delar utredningens bedém-
ning och angluter sig till forslaget om ideell forening som form for det
familjemedicinska institutet.

Utredningen konstaterar att huvudmannaskapet for det familje-
medicinska institutet bor spegla de ansvarforhalanden som géller for
institutets verksamhetsomrade. Man konstaterar att landstingen och
kommunerna har det grundldggande ansvaret for de fragor som institutet
skall arbeta med. Aven i de fall da privata vardgivare driver primarvérd
pa entreprenad ligger det yttersta ansvaret for verksamheten kvar pa
landstinget respektive kommunen. Det & sdledes inte utforarna av den
direkta varden utan de som har det grundldggande ansvaret som bor vara
huvudman. Regeringen delar denna uppfattning.

Offentlighetsprincipen bor tillampas

Utredningen har féredagit att bestdmmelserna om handlingsoffentlighet
och sekretess skall goras tillampliga pa ingtitutet. Vad som foreskrivs i
tryckfrihetsférordningen om rétt att ta del av handlingar hos en myndig-
het skall enligt 1 kap. 8 § sekretesslagen (1980:100) i tillampliga delar
gdlla ocksa handlingar hos de organ som angesii bilagan till sekretesslag-
en i den man handlingarna hor till den verksamhet som ndmns dér. De i
bilagan angivna organen skall enligt samma lagrum vid tilldmpningen av
sekretesslagen jamstdllas med myndighet. Enligt utredningen & den
verksamhet som kommer att bedrivas av institutet av sadan karaktar att
offentlighetsprincipen bor tilldmpas. Utredningen har vidare anfért att
verksamheten &r finansierad av offentliga medel och att manga av institu-
tets kontakter kommer att gélla organ som i sin verksamhetsutévning har
att tilldmpa offentlighetsreglerna. Ingen av remissinstanserna har haft
nagot att invanda mot denna bedomning.

Vid inforandet av 1 kap. 8 8 sekretesslagen anfordes att en utvidgning
av offentlighetsprincipens tillampning utanfor myndighetsomradet bor
inriktas pa de organ som det framstar som mest angel &get att reglera fran
offentlighetssynpunkt, namligen sddana som handhar myndighetsutév-
ning mot enskilda (prop. 1986/87:151 s 150). De flesta organ som angesi
bilagan till sekretesslagen har ocksa fatt sig aminstone vissa uppgifter
anfértrodda som innefattar myndighetsutévning. Det finns dock vissa
organ som har inforts i bilagan, trots att de inte utdvar myndighetsutov-
ning, t.ex. vissa stiftelser som har bildats med de tidigare |6ntagarfonds-
medlen som kapital. | propositionen Handlingsoffentlighet vid vissa stif-
telser (prop. 1996/97:142) anférdes skél till varfor dessa stiftelser borde
inforas i bilagan (s 16 ff). De ské som utredningen har anfort till varfor
det familjemedicinska institutet bor inféras i bilagan Gverensstdmmer
ocksd med de ska som regeringen anforde till varfor bestammel serna om
offentlighet och sekretess borde goras tillampligt pa hela
Hja pmedel singtitutets verksamhet och inte bara pa verksamheten till den
del den avser myndighetsutbvning (prop. 1997/98:57 s 16 ff).

Mot bakgrund av det som anférts ovan anser regeringen att Gvervagan-
de skd talar for att bestdmmelserna om handlingsoffentlighet och sekre-

Prop. 2001/02:38
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tess bor goras tillampliga painstitutet genom att institutet inforsi bilagan  Prop. 2001/02:38

till sekretesslagen.
Detta innebar ocksa att bl.a. vissa av bestammelserna i arkivliagen
(1990:782) blir tilldmpliga.

Radgivande organ m.m.

| samband med att davarande Handikappinstitutet & 1999 ombildades till
den ideella foreningen Hjdlpmedelsinstitutet, med samma medlemmar
som det familjemedicinska institutet foredas fa, diskuterades formerna
for handikapporganisationernas inflytande. Man beddémde vid detta
tillfale att en modell med ett brukarrdd som radgivande organ till
styrelsen var en andamalsenlig ordning. Enligt vad regeringen erfarit har
denna form for inflytande frén parter som & néra berdrda av
verksamheten visat sig fungera vél. Regeringen gor darfér bedémningen
att ett intressentrad med representanter fran olika yrkesgrupper och andra
driftsformer an offentlig kommer att ge berdrda organisationer det
inflytande Over verksamheten som det & motiverat att de har. En
forutsattning for att primarvarden skall utvecklastill att bli basen i hélso-
och sukvarden & att dess roll och funktion i forhdlande till Gvriga
verksamhetsomraden i halso- och sjukvarden kan tydliggoras. Ett
expertrad bestdende av ledaméter som representerar andra medicinska
verksamhetsomraden an primarvard bor darfor inrdttas som radgivande
organ till styrelsen i sddana fragor.

Det & viktigt att institutets verksamhet & baserad pa och foérankrad i
primarvarden. Detta bor uppnas genom att pa olika st knyta personer
inom de olika yrkeskategorierna till institutet. Sddana @amnessakkunniga
som knyts till institutet bor rekryteras med forutséttningen att de kan
behalla sin forankring inom vardarbete eller inom hogskolan eller dar de
annars har sin huvudsakliga kontakt med sjukvardsfragorna. Eftersom det
ar en viktig uppgift for institutet att sprida kunskap till primarvarden i
hela landet bor darutover ocksa lokala foretradare for primérvarden
knytas till institutet for att vara kontaktlankar for kunskaps- och
informationsutbyte mellan institutet och de lokala verksamheterna.

Institutets lokalisering

Den sérskilde utredaren konstaterar att det familjemedicinska institutet
kommer att vara en motesplats for den svenska primarvarden. Samverkan
med andra organisationer och myndigheter, t.ex. Socialstyrelsen, SBU
och Institutet for 18kares professionella utveckling, kommer att vara en
viktig del av arbetet. Utredaren konstaterar att flertalet av de myndigheter
och organisationer som & av storst betydelse i detta avseende &r
placerade i Stockholm. Detta géller aven flertalet av de bertrda
yrkesorganisationerna. En central del av institutets uppdrag & att ha en
sammanhdllande funktion for familjemedicin och utveckling av
primérvarden och det &r viktigt att denna funktion inte enbart galler 6ver
yrkess och organisationsgranser utan ocksd geografiskt sd att
verksamheten fungerar som hela landets familjemedicinska institut.
Utredaren konstaterar vidare att institutet skall vara en arena dér olika
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aktorer tréffas vid seminarier, konferenser och méten av olika slag och  Prop. 2001/02:38

att institutet darfor bor lokaliseras nara ett val utbyggt kommunika
tionscentrum som har goda forbindelser med hela landet. Mot denna
bakgrund foreslar utredningen att grundorganisationen for det familje-
medicinska institutet lokaliseras till Stockholmsomradet. Regeringen,
som konstaterar att detta & en fraga for féreningens medlemmar att ta
stdlning till gemensamt, vill dock understryka vikten av att institutet
fungerar som hela landets institut och beaktar de olika férutsattningar
som réder i olika delar av landet nér det galler hur man organiserar sin
primarvardsverksamhet. Har har det foreslagna nétverket av lokaa
foretradare for primérvarden en viktig uppgift att fylla.

Utvardering

| den sérskilde utredarens uppdrag ingick att féreda hur och av vem
ingtitutets verksamhet skall utvarderas. Utredningen ansdg att med de
medlemmar som foredlagits i den ideella féreningen & det dess styrelse
som bor avgora detaljerna om hur ingtitutet utvérderas infor & 2005.
Flera remissinstanser har i sina yttranden framfort synpunkter om att det
pa ett tidigt stadium bor laggas fast hur ingtitutet skall utvérderas.
Regeringen delar denna uppfattning. For att gora det mgjligt att bedoma
hur effektivt institutets arbete varit, bl.a. for att kunnata stallning till den
fortsatta verksamheten, bor darfor institutet utvarderas |6pande under den
tredrsperiod som den nuvarande finansieringen avser.

| budgetpropositionen for ar 2002 har regeringen foredagit att
20 miljoner kronor avsétts for & 2002 och att ytterligare 20 miljoner
kronor per & skall avsidttas for aren 2003 och 2004 for ett
familjemedicinskt institut (prop. 2001/2002:1, utgiftsomrade 9 s.39).
Medlen blir tillgéngliga under férutsattning av riksdagens godkannande
av budgetpropositionen for respektive ar.

For tiden efter ar 2004 skall medlemmarna Gverlagga om den fortsatta
verksamheten samt om inriktning och finansiering av denna

5 Bildandet av institutet etc

Staten, Landstingsforbundet och Svenska Kommunforbundet har
utarbetat utkast till avtal, ett s.k. konsortialavtal, om bildande av institutet
som en ideell férening samt fordag till stadgar for féreningen.

51 Konsortialavtal et

Staten, Landstingsférbundet och Svenska Kommunférbundet har tréffat
avtal om bildandet av det familjemedicinska institutet. Avtalsparterna
intréder ocksa som medlemmar i foreningen. Avtalet & for sin giltighet
beroende av att regeringen —under forutséttning att riksdagen fattar de
beslut som behovs—dutligt godkanner det. Foreningen bildas sa snart
som m¢jligt dar efter.

Avtaet innebar att staten under avtalsperioden aren 2002-2004
finansierar verksamheten med 20 miljoner kronor varje & under
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forutséttning att riksdagen stéller erforderliga medel till férfogande. Prop. 2001/02:38

Vidare regleras att ingtitutets verksamhet skall utvérderas |6pande. For
tiden efter ar 2004 skall parterna, under avtalsperioden, 6verlégga om
den fortsatta verksamheten samt om inriktning och finansiering av denna.

| avtalet anges ocksa att parterna skall ha ett gemensamt upptrédande i
fragor rorande foreningen.

52 Fordlaget till stadgar

Fordlag till stadgar for det familjemedicinska institutet har utarbetats av
de blivande medlemmarna.

Den ideella foreningens andama skall vara att genom kunskaps-
utveckling och kunskapsspridning bidra till att utveckla den priméarvard
som finansieras av landstingen och kommunerna for att déarigenom stérka
och tydliggora den svenska familjemedicinen.

Den verksamhet som foreningen skall bedriva beskrivs i stadgarna i
enlighet med de férsdag som lamnatsi avsnitt 4.

Foreningsstamman, dér medlemmarna mots, & foreningens hogsta
beslutande organ. Foreningens verksamhet och forvaltning leds, pa
uppdrag av foreningsstamman, av en styrelse som skall bestd av en
ordforande samt sex andra ledaméter. Vid institutet skall finnas en
direktor, som leder det |0pande arbetet inom ramen for de befogenheter
som styrelsen faststéller.

Formerna for redovisning och revision reglerasi stadgarna.

Till styrelsen knyts ett intressentrad bestdende av representanter for
olika yrkesgrupper och olika verksamhetsformer inom primérvarden
samt ett expertrad bestdende av representanter for andra medicinska
verksamhetsomraden &n priméarvarden.

Réden & radgivande organ till styrelsen. | stadgarna regleras att
styrelsen skall samrada med och lamnainformation till raden.

6 FOrfattningskommentar

6.1 Fordag till lag om andring i sekretesslagen
(1980:100)

Som framgdr av avsnitt 2.1 och 4.2 foredas att verksamheten hos
Familjemedicinska institutet i Sverige, ideell férening, skall foras in i
bilagan till sekretesslagen. | enlighet med vad som féreskrivsi 1 kap. 8 §
sekretesslagen innebdr detta att vad som foreskrivs i tryckfri-
hetsf6rordningen om rétt att ta del av allménna handlingar hos myndighet
i tillampliga delar ocksa skall galla handlingar hos det familjemedicinska
Institutet samt att institutet vid tillampning av sekretesslagens bestam-
melser skall jamstéllas med myndighet.
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Remissinstanser betdnkandet (SOU 2001:49)
Tillskapande av ett familjemedicinskt institut

Foljande remissinstanser har svarat:

Kammarrétten 1 Jonkoping, Socialstyrelsen, Statens beredning for
utvardering av medicinsk metodik (SBU), Provinsiallakarstiftelsen,
Riksskatteverket, Hogskoleverket, Vetenskapsradet, Karolinska I ngtitutet
(K1), Lunds universitet, Vaxjo universitet, Karlstads universitet, Umea
universitet, Mamé kommun, Géteborgs kommun, Falu kommun, Harn6-
sands kommun, Luled kommun, Landstinget i Stockholms lan, Lands-
tinget i Skane lan, Landstinget i Vastmanlands lan, Landstinget i Norr-
bottens lan, Landstinget i Dalarnas lén, Svenska Kommunférbundet,
Landstingsforbundet, Privatvardens arbetsgivarorganisation, Sveriges
|akarforbund, Svenska L&karesdllskapet, Svensk Forening for Allman-
medicin (SFAM), Véardférbundet, Svenska Kommunal arbetarforbundet,
Sveriges psykologforbund, Legitimerade sukgymnasters Riksférbund,
Forbundet Sveriges Arbetsterapeuter, Sveriges Lakarsekreterarférbund,
SSR Akademikerférbundet, Landstinget Uppsala |an, Landstinget
Vésternorrland, Riksforeningen for Distriktsskoterskor, Per  Axel
Svalander.

Prop. 2001/02:38
Bilagal
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Socialdepartementet

Utdrag ur protokoll vid regeringssammantrade den 1 november 2001

Néarvarande: statsministern Persson, ordforande, och statsraden Hjelm-
Wallén, Thalén, Winberg, Ulvskog, Sahlin, von Sydow, Klingvall,
Ostros, Engqvist, Rosengren, Larsson, Warnersson, Lejon, Lovdén,
Ringholm, Bodstrom

Foredragande: Lars Engqvist

Regeringen beslutar proposition 2001/02:38 Bildande av ett familjemedi-
cinskt ingtitut

Prop. 2001/02:38
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