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EFNI: Umfj6llun um frumvarp til laga um sjikratryggingar

SIBS og Hjartaheill fagna pvi a8 f4 til umsagnar drog a8 frumvarpi til laga um sjukratryggingar, mal nr.
613, lagt fyrir Alpingi 4 135. I6ggjafarpingi 2007-2008. Taka ver8ur fram ad timi til pess ad vinna pessa
umsdgn hefur verid afar litill og hef8i purft ad vera lengri. Vid viljum nota petta taekifeeri til ad beina
beirri sk til hlutabeigandi a8 SIBS og adildarfélégum samtakanna ver8i bo8in patttaka i nefndum og
vinnuh6pum sem fjalla um malefni peirra sjuklingahépa sem eru innan samtakanna.

Adildarfélog SIBS — Sambands islenskra berkla- og brjéstholssjuklinga eru berkladeildir, Hjartaheill,
Astma- og ofnamisfélagid, Samtok lungnasjiklinga og Vifill félag einstaklinga med kaefisvefn og adrar
svefnhddar ondunartruflanir. Heildarfjoldi félagsmanna samtakanna er um 6400. Fj6lmennasta
adildarfélagid er Hjartaheill med um 3500 félagsmenn.

Samtokin lysa yfir 4nzegju sinni med pad markmi8 ad sjukratryggingar tryggi adstod til verndar
heilbrigdi og jafnan adgang ad heilbrigdispjénustu 6had efnahag. Naudsynlegt er ad stuflad sé ad
rekstrar — og bjé8hagslegri hagkveemni i heilbrig8ispjonustu med héamarksgaedi i huga. petta er
grundvallarmarkmi8 sem ber a8 halda i heidri.

Lagafrumvarpid by8ur upp 4 teekifeeri til préunar & heilbrigdispjénustu sem vonandi skilar sér til
beirra sem piénustunnar njéta. Pvi er mikilvaegt a8 adilar séu sattir vid bad umgjord sem pjénustan
grundvallast a.

Helstu dbendingar:

f6.gr frumvarpsins er lagt til a8 raBherra skipi i stjérn sjakratryggingastofnunar og ekki er skilgreint
nanar um haefni og pekkingu stjérnarmanna. Mikilveegt er a8 i stjérn sitji fulltrdar me§ 6likan
bakgrunn og faglega pekkingu og ad i stjérn sitji fulltrii hagsmunasamtaka &ryrkja og sjuklinga.

[ 8. gr. leggur SIBS til a8 fulltrium sem flestra heilbrigdisstétta ver8i bodin patttaka i starfsh6pum og
beir kaHadir til sem sérfraefingar.

[ pri6ja kafla frumvarpsins er tilgreint til hvers konar sérfraedipjénustu sjukratryggingar taka s.s.
bj6nustu sjikrapjélfa, i6jupjélfa o.fl. SIBS leggur til a8 sjikratryggingar taki einnig til pjénustu
sdlfra=8inga.

Var8andi 11. gr. b4 leggur SIBS til a8 i Igum verd8i kve§i6 nanar & um réttindi folks sem dvelur
erlendis og ad réttur einstaklinga sem flytja af landi brott i a8 ldgmarki sex manudi sé tryggbur eda
pbar til peir hafa 68last rétt til heilbrig8ispjonustu i pvi landi sem peir dveljast i.




[ 19. gr. var8andi pjénustu sérgreinalaekna er fjallad um a8 greidslupatttaka sjlkratrygginga sé had
tilvisun fré heimilislaekni efa heilsugaeslulaekni. SIBS leggur dherslu & a8 dkvaedid verdi tekid ut.
Nau8synlegt er ad tryggja sjuklingum greifan adgang ad sérgreinalaeknum.

[ fyrstu mdlsgein 21. gr. sem fjallar um pjénustu sjikrabjilfara, ifjupjélfa og talmeinafrae8inga, kemur
fram a8 sjikratryggingastofnun geti 4skilid vottor8 sérfreeSings um naudsyn bjélfunar. SIBS bendir
t.d. 4 a8 innan sjakrapjélfunar eru sérfraefingar sem aettu pd i pessum tilfellum ad vera haefastir til ad
ékveda hvort naudsyn sé & pjénustu sjikrapjalfara. Ekki er eSlilegt ad adrar heilbrigdisstéttir dkvedi
hvort naudsyn sé & pjénustunni.

Med visan i 3. 1i5 29. gr. telur SIBS 6viunandi af veita tiltekinni heilbrigbispjonustu sem veitt er af
dkvednum heilbrigbisstéttum kost & a8 haekka gjald sitt eftir ad dagvinnutima er lokid. Kanna parf
hvort petta 4kvaedi laganna standist jafnraedisreglu stjérnarskrarinnar. [ 29. gr. er tilgreint hvers
konar heilbrigispjénustu mé taka gjald fyrir. [ dkveSnum tilvikum er tilgreint a8 gjald skuli ver8a
leegra fyrir aldraBa, 6ryrkja og bérn. [ 1i6 5 um Gtgdfu laeknisvottor8a & sjukrahisum og &
heilsugaeslustodvum er ekki tilgreint a8 aldradir, 6ryrkjar og born greidi lzegra gjald en adrir en baedi
aldra8ir og 6ryrkjar purfa oftar en adrir pj68félgshopar a vottor8i laeknis ad halda. bvi er brynt a0
huga a6 peim paetti i I6gum. [ 1i6 6 i 29. grein um lyf er gert rad fyrir ad allir greidi sama gjald fyrir Iyf.
SIBS leggur &herslu & a8 aldradir, 6ryrkjar og bérn greidi leegra gjald fyrir lyf enda er greiSslugeta
bessara hépa oft minni en annarra pjé&félaghdpa.

[ 31. gr. frumvarpsins er kvedid & um dvalarkostnad foreldra vid sjukrahusinnlégn barna yngri en 18
éra fjarri heimilinu. Greitt ver8i a8 jafnadi fyrir annad foreldrid8 med undantekningu ef um
lifshaettulegan sjukdém barnsins er a8 rae8a. Naudsynlegt er a8 pad gildi i 6llum tilfellum og nai til
allra barna sem eru med erfidan sjukdém eda fétlun par sem naudsynlegt er ad badir foreldrar geti
veitt barni sinu pann studning sem & parf a8 halda.

Var8andi 32. gr. um sjikradagpeninga b4 ber a8 taka fram a8 pa§ er almennt vidurkennt a8 upphaed
sjukradagpeninga er of lag og dugar ekki fyrir lagmarksframfersiu. Lagt er til a0 upphaed
sjikradagpeninga haekki til muna og a8 fastsett verdi [ 16g a8 peer fylgi dkvedinni visitélu. SIBS leggur
til a8 skoBad verdi hvort leggja zetti nidur niverandi fyrirkomulag sjikradagpeninga. [ stadinn geti
folk farid & endurhafingarlifeyri 8 medan 4 veikindum stendur.

[ 38. gr. parf a8 skilgreina hvad timabundin heimild til endurgrei8slu Gtlagds sjukrakostnadar getur
bytt. Reglugerd réSherra & ad tilgreina timalengdina. Akvae8i0 getur verid leid sjukratrygginga-
stofnunar til sparnadar. En pad skal undirstrikad ad hafa skuli hagsmuni sjuklinga ad leidarljsi.

[ 4. mgr. 40. gr. er gert ra8 fyrir a8 sjukratryggingastofnun sé heimilt a8 takmarka samningsgerd vi§
hluta peirra adila sem veitt geta pjonustuna, reynist um offrambod 4 pjénustunni ad raeda med
hli&sjon af porf eda fjdrheimildum. Afleifingar pessarar greinar geetu haft i for med sér ad
rekstrargrundvelli sé kippt undan mérgum fyrirtaekjum, stofnunum efa einstaklingum sem veita
bjénustu t.d. & svidi sjikrapjélfunar.

SIBS fer fram 4 af fagstéttum sé ekki mismuna8 varSandi faglegt sjélfstaedi, burtséd fra
greidslupétttoku rikisins i pjénustunni.

Alag 4 samninganefnd sjlkratryggingastofnunar hiytur a6 ver8a mikid og tryggja parf a8 peir sem
hyggjast bj60a upp 4 bjénustu geti leitad samninga og gengid ad samninganefnd innan tiltekins tima.




SIBS fagnar dkvaedum um gaedi og eftirliti med veittri pj6nustu sem fjallad er um i 45. gr. SIBS fagnar
pbvi ad sjikratryggingastofnun og Landlaeknisembeettid muni hafa samraemt eftirlit med
heilbrigbishjonustu. Eftirlitid parf a8 vera skilvirkt og hlutverk eftirlitsadila vel skilgreint.

S[BS métmeelir pvi al einungis tveimur starfstéttum heilbrigSisstarfsmanna  innan
sjikratryggingastofnunar sé veitt heimild til upplysingaéflunar i eftirlitsskyni. Vi6 teljum ekki eSlilegt
ad laeknar eda tannlaeknar einir heilbrigdisstétta hafi pessa heimild. Vi6 leggjum til ad adrar
heilbrig8isstéttir geti stadid ad sliku eftirliti innan sjukratryggingastofnunar.

b4 gagnrynir SIBS dkvaedi 46. gr. um ad somu starfstéttum, leeknum eda eftir atvikum tannleeknum sé
einum heimilt a8 leita eftir upplysingum ur sjikraskrdm hja veitendum heilbrig8ispjénustu. Slikt
takmarkar starfssemi sjukratryggingastofnunar og pverfaglega néigun.

{ 58. gr. frumvarpsins segir a8 vi§ 10. gr. laga nr. 99/2007 um félagslega afstod, beetist ny mélsgrein,
sem veitir heimild til a8 grei6a styrk til kaupa 4 bifrei6 sem er nauSsynleg vegna fétlunar. SIBS telur
rétt ad su grein verdi i 26. gr. laga um sjikraryggingar par sem bifreid er mikilvaegt hjélpartaeki fyrir
fatlada sem ber a8 Uthluta 6had efnahag.

Me& von um a8 heilbrigdisnefnd Albingis nyti sér ofangreindar athugasemdir i vinnu sinni.
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