
Regelverk för sjukresor 
Från 2009-05-01 2009-01-22 

Bilaga 1 

Regler för sjukresor med tillhörande taxa och resevillkor 
för Serviceresor 
Gäller för Region Skåne från och med 2009 - 05 - 01 

1. Regler för sjukresor
I lagen om resekostnadsersättning vid sjukresor (SFS 1991 :419) regleras när 
reseersättning ska utgå samt att resekostnadsersättningen beräknas enligt de grunder 
som sjukvårdshuvudmannen bestämmer. Vidare ersätts hemtransport av person bosatt 
i annat nordiskt land enligt nordiska konventionen om social trygghet (SFS 1993: 1529). 

Med reseersättning avses här både sjukresor med särskilt fordon och särskild service, 
samt ersättning för sjukresor med buss, tåg, flyg och privatbil. 

1.1 Vem har rätt till sjukresa?
• Personer folkbokförda i Skåne 
• Personer som tillfälligt vistas i Sverige och omfattas av förordningen (EEG) 

1408/71 har rätt till sjukresa till följd av ett akut vårdbehov 
• Svensk medborgare som är bosatt utomlands kan få resa till akut sjukvård. 

1.2 När är det en sjukresa?
Regelverket omfattar de sjukresor som anges i lagen (SFS 1991 :419). Det innebär bl.a. 
att man kan resa till eller från 
• Den av Region Skåne finansierade sjukvården
• Tandvård som avses i lagen (2008:145) om statligt tandvårdsstöd 
• Utprovning, anpassning och hämtning av hjälpmedel efter ordination av 

vårdgivare. 

1.3 Villkor för sjukresa 
Sjukresa erbjuds till och från bostaden: 

- för resa inom Skåne till vårdinrättning som kan ge erforderlig vård. 

- vid behov av akut sjukresa till närmaste mottagning inom Skåne som kan ge
akutsjukvård. Med akut sjukresa menas att patientens resbehov uppkommer samtidigt 
som behovet att uppsöka vård. 

- för resa inom Skåne till närmaste vård inrättning för tandvård. 

- för resa enligt vårdgarantin. 

- för resa utanför Skåne i samband med akut insjuknande till närmaste vårdinrättning
där erforderlig vård kan ges. 

- för resa till vårdinrättning i annat landsting om vården där ges efter remiss enligt
bestämmelser i Riksavtalet för hälso- och sjukvård eller Regionavtalet för Södra
sjukvårdsregionen. 
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- för resa till annan offentligt finansierad vårdgivare för förnyad medicinsk bedömning
vid livshotande sjukdom, s.k. second opinion. 

1.4 Egenavgift
För varje sjukresa betalas alltid en egenavgift. 

Resenär som skickas vidare direkt från första vårdinrättningen skall bara betala 
egenavgift för den första resan. 

Egenavgifter fastställs särskilt under Taxa för Sjukresor - Region Skåne 

1.5 Ersättningsregler
För resa med allmänna kommunikationer lämnas normalt ingen ersättning förrän 
reskostnaden överstiger nivån för högkostnadsskyddet. 

För resa med privat bil lämnas kilometerersättning enligt fastställd taxa efter avdrag för 
egenavgift (först vid sjukresa längre än 73 km överstiger ersättningen egenavgiften för 
vuxen). 

För resa med taxifordon eller motsvarande skall resenären genom sjukreseintyg från 
vårdgivaren kunna styrka att resa med taxifordon utifrån det medicinska hälsotillståndet 
är motiverad. Resan ska ha beställts genom de för ändamålet särskilt upprättade
beställningscentralerna för sjukresor. 

Resenär med tillstånd för färdtjänst tillåts resa sjukresa på samma sätt som denne är 
legitimerad för i färdtjänsten. 

Sjukresenärer över 85 år tillåts generellt resa sjukresa med taxifordon. 

Om tidsvinsten för sjukresa med taxifordon är två timmar enkel resa jämfört med 
sjukresa med allmänna kommunikationer kan hela resan eller delar av den genomföras
med taxifordon utan att detta styrks genom sjukreseintyg. 

Kvitto/ kallelse / sjukreseintyg från sjukvården som styrker besöket ska kunna 
uppvisas. 

Sjukresenär har rätt att ta med sig medresenär i taxifordon. Medresenär skall stiga på 
och av samtidigt som resenären. Medresenär erlägger egenavgift enligt taxa för 
sjukresa. Om medresenär medföljer skall detta anmälas vid beställning. Medresenär får 
inte förorsaka extra service av förare. Sjukresenär får ha med sig högst tre (3) 
personer, inklusive medresenär och ledsagare. 

Resa med flyg ersätts endast om det finns särskilda medicinska skäl vilka ska styrkas 
med sjukreseintyg. 

1.6 Sjukreseintyg
Sjukreseintyg ska utfärdas av ansvarig vårdgivare hos Region Skåne, från 
behandlande eller legitimerad personal. 

Sjukreseintyget ska styrka att patienten av medicinska hälsoskäl inte kan resa ensam 
med allmänna kommunikationer. Restriktivitet ska tillämpas vid utfärdande av 
sjukreseintyg. 
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Sjukreseintyg kan utfärdas för en enstaka resa, en period eller för ett visst antal resor 
under en period. Av sjukreseintyget ska också framgå vilka särskilda behov resenären 
har vid sjukresan. 

Sjukreseintyg kan utfärdas för högst ett år i taget. 

1.7 Särskilda behov 
För att resenären ska medges särskild service vid sjukresa måste detta vara särskilt 
medicinskt motiverat och anges på sjukreseintyg. 

Bärhjälp/trappklättrare kan medges om resenären måste förflyttas sittande i sin rullstol. 

Liggande transport medges om resenären måste förflyttas liggande. 

Ensamåkning medges om personen pga. medicinska skäl inte kan resa tillsammans 
med andra. 

Ledsagare kan medges om resenärens hälsotillstånd motiverar att någon följer med på 
resan. Vårdgivaren bedömer om det är medicinskt motiverat med ledsagare. Ledsagare 
medges generellt till barn och ungdomar under 18 år samt till personer som fyllt 85 år. 
Sjukresenär med rätt till ledsagare måste själv ordna ledsagare. Ledsagare måste stiga 
på och av samtidigt som sjukresenär. Ledsagare får inte förorsaka extra service av 
förare. 

övernattning
Om det inte varit möjligt att planera vårdbesöket så att övernattning kunnat undvikas 
lämnas även ersättning för övernattning i direkt anslutning till vårdbesöket. 

Ersättning för övernattning beräknas på det belopp som resenären har betalat för logi 
om övernattningen skett på patienthotell eller hotell som anvisats av landstinget. 

Sjukt barn 
Ersättning för resa och övernattning kan lämnas till en förälder eller en annan anhörig
till barn under 18 år för besök: 
• Om besöket ingår som en del av behandlingen av barnet 
eller, 
• Då det inte ingår som en del av behandlingen lämnas ersättning för max ett besök 
per dag. 

Ersättning lämnas med tillämpning av samma bestämmelser som gäller vid egen 
sjukresa. 

1.8 Tidsfrist 
Rätt till ersättning enligt dessa regler kan bara begäras inom ett år efter den tidpunkt då 
rätten till ersättning inträffade. 
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2. Taxa för sjukresa - Region Skåne 

2.1 Sjukresa med kollektivtrafik 
För sjukresa inom Skåne med den allmänna kollektivtrafiken betalar sjukresenären 
egenavgift enligt ordinarie kollektivtrafiktaxa med Skånetrafiken. 

2.2 Sjukresa med privat bil 
Ersättning för resa med privat bil betalas till sjukresenär med 1,70 kr per km. 
Från ersättningen avräknas egenavgift enligt pristabell nedan. Först vid sjukresa längre 
än 73 km överstiger ersättningen egenavgiften för vuxen. 

Resavstånd beräknas efter närmaste väg(kör)sträcka. 

2.3 Sjukresa med andra färdsätt 
Sjukresenär betalar egenavgift per resa enligt pristabell nedan. 
Egenavgiften är detsamma om resan sker med taxifordon, flyg eller med tåg- och 
busstrafik till orter utanför Skåne. 

Ersättning betalas med avdrag för egenavgiften. 

2.4 Pristabell egenavgifter 
Egenavgiften beräknas utifrån resans längd. Egenavgiftens storlek beror på avstånd 
mellan avreseadress och ankomstadress. 

Pris per enkel resa från 2009-05-01: 

Intervall Reslängd Egenavgift Egenavgift 
UPP till vuxen barn/unQdom 

1 8km 26 kr 16 kr 
2 12 km 33 kr 20 kr 
3 16 km 40 kr 24 kr 
4 20 km 46 kr 28 kr 
5 24km 52 kr 31 kr 
6 28 km 58 kr 35 kr 
7 32 km 64 kr 39 kr 
8 36 km 70 kr 42 kr 
9 40km 76 kr 46 kr 
10 44km 82 kr 49 kr 
11 48 km 88 kr 53 kr 
12 52 km 94 kr 57 kr 
13 56 km 100 kr 60 kr 
14 60 km 106 kr 63 kr 
15 64km 112 kr 66 kr 
16 68 km 118 kr 69 kr 
Fr.o.m Fr.o.m 68 124 kr 72 kr 
17 - km-

2.5 Egenavgift Medresenär 
Medresenär erlägger egenavgift enligt taxa för sjukresa. 
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2.6 Egenavgift Barn & Ungdom
Barn under 7 år reser avgiftsfritt. Fr.o.m. den dag resenär fyller 7 år och fram till den 
dag resenär fyller 20 år, betalas barn/ungdoms avgift med ca 60 % av vuxenpriset
(avrundat till hela kr). 

2.7 Egenavgift Ledsagare
Ledsagare reser avgiftsfritt. 

2.8 Egenavgift för kombinerat färdsätt 
Kombinerat färdsätt är en resa som genomförs med allmän kollektivtrafik och med 
taxifordon eller privat bil. Egenavgiften betalas enligt gällande taxa för respektive 
färdsätt. Om egenavgifterna för kombinerat färdsätt överstiger egenavgift för sjukresa 
med taxifordon på samma ressträcka, återbetalas mellanskillnaden. 

2.9 Högkostnadsskydd
Om sjukresenär inom en 12-månadersperiod erlagt egenavgift för sjukresor med ett 
sammanlagt värde motsvarande högkostnadsskyddet kan resenären ansöka om 
högkostnadsskydd. Beviljat högkostnadsskydd innebär att tillkommande sjukresor är 
avgiftsfria under den tid som återstår av 12 månadersperioden. Erlagd egenavgift 
räknas för den första resa som gjordes under perioden. 

Omyndiga barn i samma familj (samma hushåll) har gemensamt högkostnadsskydd. 

Högkostnadsskyddet är 1 980 kr. 

2.10 Delbetalning
Sjukresenär kan ansöka om att förbinda sig att delbetala egenavgiften för sjukresorna
upp till högkostnadsskyddet med 300 kr per månad. Högkostnad inträder då från första 
resdagen/ansökningsdagen och gäller för sjukresor under ett år framåt. 
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3. Resevillkor för sjukresor med Serviceresor
Dessa resevillkor omfattar sjukresor med taxifordon eller motsvarande som beställs 
genom Skånetrafikens beställningscentraler för sjukresor. 

3.1 Resevillkorens ändamål och tillämpning 
Dessa bestämmelser gäller för sjukresor med Skånetrafikens Serviceresor som företas 
av personer folkbokförda i Skåne. 

Med Skånetrafiken menas Skånetrafiken, Region Skåne, och den firma, företag eller 
person, till vilken Skånetrafiken gett i uppdrag att utföra trafiktjänster. 

Genom användande av Skånetrafikens biljetter och kort eller annat av Skånetrafikens 
ombud utfärdat färdbevis eller kvitto på erlagd avgift, uppkommer ett bindande avtal om 
resa i enlighet med dessa resevillkor. 

3.2 Definition av (sjuk)resa 
Med en (sjuk)resa menas att man åker från en geografisk punkt till en annan. Byte
mellan fordon kan förekomma. Samordning sker med andra resenärer, såvida inte 
sjukreseintyg föreskriver annat. 

3.3 Byten 
Vid byte av fordon bör väntetid ej uppgå till mer än 20 minuter. Vid flera byten bör den 
totala väntetiden uppgå till högst 30 minuter. Sjukreseintyg kan medge andra villkor för 
bytestider. Bytestiden ingår inte i beräknad restid. 

3.4 Förbeställningstid 
Förbeställningstid är den senaste tidpunkt en resa kan beställas innan önskad 
avresetid. Denna är beroende av resans längd: 

Reslängd Förbeställningstid 

0 - 5 0 k m  1 timma 

5 0 k m - 2 timmar 

3.5 Tidsfönster 
Tidsfönster är den tid som Skånetrafiken skall kunna erbjuda en (sjuk)resa med 
utgångspunkt från kundens önskade avresetid. Storleken på tidsfönstret är beroende 
av resans längd. 

Reslängd Tidsfönster 

0 - 5 0  km +/- 30 min 

50-100 km +/- 60 min 

100 km +/- 90 min 
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3.6 Restid 
Restid är den tid en resa högst kan ta. För att möjliggöra samordning, kan restiden 
förlängas upp till 50 % av restid för direktresa. Kortaste restid är 30 min. 
Då någon del av sjukresan sker i allmän kollektivtrafik, gäller inte ovanstående 
begränsning för den delen av resan. 

3.7 Allmänna villkor för resan 

BETALNING 
Egenavgift erläggs till föraren. 

BAGAGE 
Sjukresenär har rätt att ta med sig bagage motsvarande två kassar/väskor, exklusive 
hjälpmedel. 

SÄKERHET 
Resenär skall under hela resan använda säkerhetsbälte. Vid behov hjälper förare till 
med fastsättning. 

FÖRARSERVICE 
Förare skall vara behjälplig vid på- och avstigning i fordon samt från och till och in 
genom port i markplan. 

SÄLLSKAPSDJUR 
Ledarhund får medföras utan kostnad. I övrigt får djur inte medföras på sjukresa. 

3.8 Resegaranti 
Skånetrafiken åtar sig att utföra resa enligt beställning och gjord bokning i 
beställningscentral. 

Vid försenad hämtning eller avlämning med minst 20 minuter, räknat från tid som 
bokats av beställningscentralen, kan resenärens egenavgift nedsättas till O kronor. 
Detta gäller inte då försening beror på resenären eller sjukvården. 

Alternativt kan Skånetrafiken på kundens begäran lämna ersättning för utlägg för att på 
annat sätt ordna den resa som bokats med Skånetrafiken. Ersättningsansvar är 
begränsat till 500 kr i kontant ersättning för styrkta faktiska utlägg. 

Skånetrafiken friskriver sig, så långt som gällande rätt medger, från allt övrigt ansvar för 
förseningar. 

3.9 Övriga ansvarsfrågor 

PERSON- OCH SAKSKADA 
Ansvaret för personskada och viss sakskada som uppkommer finns reglerat i 
Trafikskadelagen. Hänvändelse skall ske till i första hand det trafikföretag som utfört 
transporten och i andra hand till beställningscentralen. 
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FORCE MAJEURE 
Omständigheter som legat utanför Skånetrafikens kontroll samt ej rimligen kunnat 
förutses av Skånetrafiken, såsom avbrott eller fördröjningar i elförsörjning, strejk, 
lockout, blockad, allmän brist på drivmedel, naturkatastrof, extrema 
väderleksförhållanden, brand, olyckshändelse, polisavspärrningar, ny eller ändrad 
lagstiftning, myndighetsbeslut, krig, mobilisering, upplopp, statligt beslag eller liknande 
som hindrar Skånetrafiken att uppfylla avtalade förpliktelser, skall anses utgöra
befrielsegrund. 

3.10 Reklamation 
Vid krav enligt resegarantin eller annat villkor i dessa resevillkor, skall reklamation 
göras skriftligt inom en månad till anvisad beställningscentral för sjukresor. 

Regler för sjukresor med tillhörande taxa och resevillkor är fastställda av 
Regionfullmäktige 2009-02-24. 
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Sammanställning av konsekvenser för olika patientgrupper vid 
genomförande av nytt föreslaget sjukreseregelverk. 

Nuvarande regelverk Föreslaget regelverkPatientkategori 

Patient boende i Vä ska till 
sjukhuset i Lund och reser 
kombinerad sjukresa taxifordon 
- tåg - taxifordon. 

Patient boende i Vemmentom 
utanför Örkelljunga, ska resa till 
Hässleholms lasarett. Reser 
kombinerat taxifordon - buss. 

85 årig dam som inte har 
färdtjänst ska besöka sin 
husläkare, är orolig och vill ha 
dottern med och kan inte länka 
sig att hon klarar av att resa 
med kollektivtrafik. 

Sådana resor förekommer inte 
idag, regelverket ger rätt att resa 
med taxifordon hela vägen med 
100 kr i egenavgift. 

Sådana resor förekommer inte 
idag, regelverket ger rätt att resa 
med taxifordon hela vägen med 
100 kr i egenavgift 

Måste be läkaren utfärda ett 
sjukreseintyg och göra
bedömningen om del medicinska 
tillståndet är sådant att hon 
behöver resa med taxifordon och 
är i behov av följeslagare.
Sjukreseintyget faxas i god tid till 
sjukresehandläggaren som 
omvandlar intyget till ett tillstånd 
att resa sjukresa med taxifordon 
och gör det möjligt för damen att 
beställa resan i 
beställningscentral. 

Betalar 100 kr för resorna t.o.r = 
200 kr ( enhetstaxa oavsett 
reslängd) 

Patientens totala reskostnad blir 
26 kr+ 96 kr+ 26 kr =148 kr. 
Återbetalas 24 kr till patient 
(7 4 km = egenavgift 124 kr med 
taxifordon hela vägen) 

Från Vä - Kristianstad C 8 km= 
26 kr i egenavgift för taxifordon. 
Från Krisitanstad C - Lund C med 
tåg (78 km) = 96 kr kontantpris
(76.80 rabattkortspris)
Lunds C - Universitetssjukhuset
Lund 1.6 km = 26 kr i egenavgift
för taxifordon. 

Patientens totala reskostnad blir 
33 kr + 42 kr= 75 kr. 

Återbetalas inget till patient,
44.6 km = egenavgift 88 kr med 
taxifordon hela vägen. 

Från Vemmentorp till Örkelljunga 
busstation med taxifordon 10.6 km 
= 33 kr. Vidare till Hässleholms C 
med Skåneexpressen (37 km) = 
42 kr kontantpris, köper biljett hela 
vägen till Hässleholms lasarett, 
(Betalar med serviceresekort 30 
% rabatt och kostnadsfri 
ledsagare i kollektivtrafiken 29.40 
kr)
Från Hässleholms C till 
Hässleholms lasarett reser 
patienten vidare med 
stadsbusslinje 1 . 

Beställer en sjukresa med 
taxifordon och ledsagare direkt i 
beställningscentralen för sjukresa. 

(i förslaget har alla över 85 år 
automatiskt rätt till sjukresa med 
taxifordon och ledsagare) 

Betalar 40 kr enkel resa om hon 
reser nästan 2 mil, ledsagaren 
reser med kostnadsfritt= BO kr 
t.o.r. 
Ar resan strax över 4 mil betalar 
hon 76 kr enkel resa= 152 kr t.o.r. 
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Konsekvenser 2009-01-22 

75 åring med tillstånd för 
färdtjänst utan ledsagare. 
Ska besöka läkare och vill 
gärna ha sällskap med sig. 

Vuxen Ratient ska resa till 
strålning mellan Lund och 
Helsingborg 1 O gånger. 

Cancerpatient boende i 
Helsingborg som får strålning i 
Lund och reser Rrivat bil (25 
ggr). 55 km enkel resa, 25 resor 
t.o.r = 275 mil 

Kan resa sin sjukresa på samma 
sätt som hon reser med 
färdtjänst. Kan enligt 
sjukreseregelverket inte ta med 
sig något sällskap, även om hon 
betalar för det. Sällskapet får ta 
sig dit på annat sätt. Måste vara 
medicinskt motiverat om 
sällskapet ska följa med som 
följeslagare. 

Betalar 40 kr enkel resa för 
sjukresan oavsett reslängd, 
enhetstaxa för dem som har 
färdtjänst. 

(Personer med tillstånd för 
färdtjänst förstår inte varför man 
kan ha med sig medresenär 
annars men inte när man reser 
sjukresa) 

Patient reser taxifordon 
kostnadsfritt till strålningen. 

Om patienten väljer att resa på 
annat sätt, buss/tåg/ får 
patienten betala resan själv och 
begära ersättning i efterhand för 
sin sjukresa. 
Hela reskostnaden återbetalas. 

Får 12 kr/mil utan avdrag för 
egenavgift (strålbehandling). 

Får ersättning med 3 300 kr 
totalt. 

Bilaga 2 

2(4) 
Kan ta med sig resesällskap på 
sjukresan. Kallas medresenär och 
betalar samma avgift för resan 
som patienten gör. 

För resa på nästan 16 km betalar 
de vardera 40 kr enkel resa, om 
de reser 28 km betalar de 58 kr 
vardera enkel resa. 

Patienten betalar för sjukresa med 
taxifordon 94 kr enkel resa (55
km) upp till högkostnad. 
Kan ansöka om att delbetala sina 
sjukresor upp till högkostnad 
under 7 månader med 300 kr per 
månad. 

(Troligen har patienten redan gjort 
resor till vården och därför når upp 
till högkostnad för sjukresor innan 
eller under behandlings/iden) 

Reser patienten kollektivtrafik 
kostar det enligt ordinarie 
kollektivtrafiktaxa enkel resa 
mellan 49.50 - 69.00 kr beroende 
på betalningssätt (rabattkort,
kontant el. skånekort). Kostnader 
över högkostnadsnivån
återbetalas. 

Får 17 kr/mil med avdrag för 
egenavgift på 94 kr per resa. 

Får utbetalt lägst 2 695 kr i 
ersättning beroende på när 
högkostnad nås. 
Sammanlagd ersättning med 
4 675 kr, med avdrag för 
egenavgift med 1 980 kr för 
högkostnad. 

(Troligen har patienten redan 
gjort många resor till vården och 
når därför upp till högkostnad 
tidiaare\ 
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Svårt sjukt barn som är 10 år 
gammal reser återkommande 
resor till Allmänna sjukhuset i 
Malmö från sitt hem i Tomelilla. 
Föräldrarna kör med privat bil. 

Får 12 kr/mil i ersättning. Från 
det dras en egenavgift på 100 kr 
per resa. 

70 km x 12 kr/mil = 84 kr, från 
det dras 100 kr i egenavgift vilket 
innebär att igen ersättning
utbetalas för enskild resa. Först 

Får 17 kr/mil i ersättning. Från det 
dras en egenavgiften på 72 kr per 
resa. 

70 km x 17 kr/mil= 114 kr, från 
det dras 72 kr i egenavgift vilket 
innebär att 42 kr utbetalas i 
ersättning per resa. Efter drygt 27 

efter nästan 22 resor inom ett år resor inom ett år utbetalas 17 
utbetalas 12 kr/mil för alla km då kr/mil för alla km därefter då de 
de nått upp till högkostnad. uppnått högkostnad. 

(Barns egenavgift 7-19 år ca. 60 
% av vuxenpn·set) 

8 Besöksresor för föräldrar som Får 12 kr/mil i ersättning med Får 17 kr/mil i ersättning, inget 
kör privat bil till litet barn 100 kr i avdrag för egenavgift per avdrag för egenavgift då barnet är 
inneliggande i Lund. resa. under 7 år. Får ersättning med 
Föräldrarna bor i Ystad och kör 3 998 kr totalt för dessa tre 
dagligen 56 km enkel resa Uppnår högkostnadsskydd per veckor. 
under tre veckor till sitt barn. kalendermånad på 600 kr. 

Storleken på ersättning är (8am upp till 7 år betalar 0 kr i 
egenavgift)beroende av när under 

behandlingstiden själva 
månadsskiftet inträder. 

Ersättning som överstiger 600 kr 
per kalendermånad utbetalas. 

Patientens egenavgift är 589 Patientens egenavgift är 100 
kr/resa = 200 kr för detta besök. kr/resa = 116 kr för detta besök. 

Helsingborgare ska göra en 
ryggoperation i Ängelholm, 
behöver resa sjukresa med 
taxifordon både dit och hem. 

Enkel resa är 27 km mellan 
Helsingborg och Ängelholm. 

(samhällets kostnad för själva 
resan är ca. 702 kr t.o.r. för 54 
km (130 kr/mil)) 

Patientens egenavgit är 100 Patientens egenavgift är 124 10 Höganäsbo ska genomgå 
ortog:edoQereration i kr/resa = 200 kr för detta besök. kr/resa = 248 kr för detta besök. 
Hässleholm, behöver resa 
sjukresa med taxifordon. (124 kr är maximal avgift för 

sjukresa med taxifordon) 
Enkel resa är 8 mil mellan 
Höganäs och Hässleholm. 

(Samhällets kostnad för resan 
är ca. 2 080 krt.o.r för 16 mil) 

11 Lundabo reser sjukresa flera Dessa resor är kostnadsfria för Får för sjukresa i kollektivtrafiken 
gånger till tryckkammaren i patienten, eller utan egenavgift, betala antingen 75 kr kontant 
Helsingborg. oavsett färdsätt då behandlingen enkel resa, 60 kr med rabattkort el 

klassas som dagmedicin. 990 kr för ett 30 dagars 
Skånekort. Kostnad som 

(\J årdpersonal vet ofta inte själva överstiger högkostnaden, 1 980 
när de utför vård som kr/år. återbetalas. Kan även göra 
kategoriseras som dagmedicin andra resor på Skånekort. 
vilket ofta skapar missförstånd 
om egenavgift. Sjukvården kan 
inte skriva ut kallelser till denna 
patientgrupo som gör att avgiften 



Konsekvenser 2009-01-22 

12 Patient boende i Bromölla 
behöver resa sjukresa (26 km 
enkel resa) till dialysen i 
Kristianstad 3 gånger i veckan 
med taxifordon. 

13 Personer som får insatser vid 
barn- ungdoms- eller 
vuxenhabilitering. 

14 Resor till och från barn- och 
ungdomsgsykiatrin. 

15 En Skåning får vård i Stockholm 
enligt vårdgarantin. Resan till 
Stockholm görs med tåg. 

kan regleras vid biljettköpet på 
bussen.) 

Patienten köper biljett för 
kollektivtrafik och får i efterhand 
ersättning med hela 
reskostnaden. 

Reser kostnadsfritt, utan 
egenavgift till dialysen. 

Om besöket på sjukhuset även 
omfattar besök till annan vård, 
tex ett vanligt läkarbesök ska 
patienten erlägga 100 kr i 
egenavgift enkel resa. 

Egenavgift 20 kr för alla 
sjukresor oavsett färdsätt. 

(Ar/igen behöver vården utfärda 
intyg för alla som styrl<er att de 
insatser från habilitering, 
dessutom behöver sjukreseintyg 
utfärdas som styrl<er behov av 
färdsätt) 

För resor till psykiatrin betalar 
barn och unga 20 kr för sin 
sjukresa om den sker med 
kollektivtrafik. De betalar 100 kr i 
egenavgift om föräldrar kör dem i 
privat bil eller om de behöver 
sjukresa med taxifordon. 

För resor till dagpsykiatri reser 
de (ofta då hela familjen)
kostnadsfritt, utan egenavgift, 
oavsett färdsätt. 

Egenavgiften för resan är 20 kr 
enkel resa, dvs totalt 40 kr. 

Patienten köper oftast resan själv
och begär ersättning för 
reskostnaden i efterhand. 

Bilaga 2 

4(4) 

Betalar för sjukresa med 
taxifordon 52 kr enkel resa (26
km) upp till högkostnad. 

Kan ansöka om att delbetala sina 
sjukresor upp till högkostnad
under 7 månader med ca. 300 kr 
per månad. 

Oavsett färdsätt reser alla barn 
under 7 år sjukresa kostnadsfritt, 
utan avdrag för egenavgift. 

Ungdomar reser för ordinarie 
ungdomspris i kollektivtrafiken och 
enligt särskild egenavgiftstabell för 
sjukresor med övriga färdsätt, (ca.
60 % av vuxenpriset). 

Vuxna med insatser från 
habiliteringen reser sjukresa 
såsom andra sjukresenärer. 

(inga särskilda intyg som styrker 
att personen har insatser från 
habilitering behöver längre
utfärdas för att styrl<a rätt 
egenavgift) 

Barn upp till 7 år reser 
kostnadsfritt oavsett färdsätt. 

Ungdomar reser för ordinarie 
ungdomspris i kollektivtrafiken, för 
övriga färdsätt betalar de 
egenavgift enligt taxetabell (ca. 60 
% av vuxenpriset). 

Egenavgiften för resan är 124 kr 
enkel resa, dvs totalt 248 kr. 

Patienten köper oftast resan själv
och begär ersättning för 
reskostnaden i efterhand 
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	Att reglerna blir tydligare och enklare jämfört med dagens regler. 
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	Priser och avgifter för sjukresa, färdtjänstresa och kollektivtrafikresa 
	200 
	180 -m-Nytt pris färdtjänst 
	Nytt pris Sjukresa 
	160 --'A-Nuv pris sjukresa/taxi 
	----:J,IE--Pris kollektivtrafik 
	--o----Sjukresa 20:an
	140 
	120 
	Ja 
	u, 100 
	80 
	60 
	20 
	0 
	8 12 16 20 24 28 32 36 40 44 48 52 56 60 64 68 72 76 80 84 88 92 96 100 104 108 Avstånd i km 
	Datorn 2009-02-05 Doc 0800810 
	4 (9) 
	Sedan början av 1990-talet har prissättningen i kollektivtrafiken utvecklats i riktning mot mer avståndsdifferentierade priser. Prissättningen i kollektivtrafiken 2008 för en kontantbiljett över olika reslängder ( ca-översatta från zoner till färdtjänstens 4-km-intervall) framgår av grafen ovan (lila linje). 
	Även de avgifter/priser som tillämpas inom färdtjänsten i de 8 kommuner där Region Skåne är ansvarigt och även i flera andra kommuner i Skåne 
	(rosa linje) används avståndsbaserade avgifter som ansluter till kollektivtrafikens prissättning och är ca 2 gånger dessa. 
	Sjukresans egenavgift (gul linje) föreslås nu synkroniserad med färdtjänstens men med skillnaden att maximiavgiften inträder redan vid 68 km och avgift med 124 kr. 
	De nuvarande egenavgifterna vid sjulaesa med enhetspriset 100 la (ljusblå linje) respektive 40 kr för färdtjänsttagare (blå linje) föreslås nu avvecklade. För den som har möjlighet att välja har enhetspriset 40 kr inneburit ett incitament att välja färdtjänstresa istället för sjulaesa (vid korta resorna som sker på distanser upp till 16 km). Taxikostnaderna riskerar därmed övervältras på fel huvudman. Det lägre enhetspriset för färdtjänsttagare uppmuntrar också till att ansöka om färdtjänst för att beviljas
	Sjukresa med kollektivtrafiken introducerades på 1990-talet som gratis resor vid uppvisande av kallelse eller kvitto från sjukvården. För dessa resor tillämpas nu en enhetsavgift med 20 la (brun linje). Denna modell föreslås nu avvecklad av flera skäl. Den nu föreslagna avgiftsmodellen ger en rimlig styrning mot kollektivtrafiken även utan denna extra subvention då priset i kollektivtrafiken endast är ca hälften av egenavgiften för sjulaesan med taxi. Dessutom finns integritetsproblem med att uppvisa kallel
	Beskrivning av processen inför nytt regelverk 
	Arbetet med nytt sjukreseregelverk inleddes med att sjukvården kallades till en hearing för att samla in synpunkter från dem i vården som dagligen möter sjukresor. Resultatet från denna hearing bearbetades sedan av den arbetsgrupp som tagit fram själva ursprungsförslaget. I denna arbetsgrupp fauns representanter med från såväl sjukvården som dess administration och beställningscentraler och Skånetrafiken. 
	Förslaget har därefter återrapporterats för de som medverkade vid hearingen. Förslaget skickade också formellt på remiss till Hälso-och 
	Datum 2009-02-05 Dnc 0800810 
	sjukvårdsnämnden. Därifrån skickades förslaget ut till samtliga verksamheter inom hälso-och sjukvården för synpunkter. Det har också presenterats Skånetrafikens brukarråd. 
	Hälso-och sjukvårdens parlamentariska beredning har berett ärendet till Hälso-och sjukvårdsnämnden. Presidieöverläggningar har också skett mellan hälso-och sjukvårdsnämnden och nämnden för kollektivtrafik. överenskommelse om vissa justeringar har skett efter dessa överläggningar. 
	I sitt yttrande skriver Hälso-och sjukvårdsnämnden bl.a. att de finner förslaget väl genomtänkt och anser att det vid ett genomförande blir betydligt enklare att administrera för berörd personal än vad som gäller nu. De skriver också att det ur ett patientperspektiv är förslaget också enklare och tydligare. Förslaget är också ekonomiskt fördelaktigare för en majoritet av användarna. 
	Regelverket består av sjukreseregler med tillhörande taxa och resevillkor. Resevillkoren gäller vid sjukresa med taxifordon. 
	Beredning 
	Vid regionfulhnäktiges sammanträde den 28 oktober återremitterades 
	ärendet om nya sjukreseregler till regionstyrelsen för förtydligande efter hörande av hälso-och sjukvårdsnämnden och nämnden för kollektivtrafik. 
	Hälso-och sjukvårdsnämnden anser att sjukreseregelverket är väl genomtänkt och anser att det vid ett genomförande blir betydligt enklare att administrera för berörd personal än vad som gäller nu. Ur ett patientperspektiv är förslaget också enklare och tydligare. 
	Hälso-och sjukvårdsnämnden framhåller dock två saker som man vill justera i reglerna: 
	-att sjukresenär vid kombiresor endast ska behöva betala en egenavgift samt 
	-att sjulaesenär endast ska behöva betala 300 kr per månad för sina sjulaesor. 
	Egenavgift vid kombiresor 
	I reglerna (Taxa för sjulaesa) säkras nu att om kostnaden för kombinerat färdsätt överstiger egenavgift för sjulaesa med taxifordon på samma ressträcka, återbetalas mellanskillnaden. 
	Kombiresor, dvs att man reser med den allmänna kollektivtrafiken och med taxifordon eller privat bil, förekommer för närvarande i liten omfattning. 
	Datorn 2009-02-05 Doc 0800810 6 (9) 
	Skrivningen om kombiresor i reglerna för sjukresor tar sikte på framtiden då ambitionen är att fler resor kan genomföras på detta sätt. 
	Att resenären endast ska behöva betala en egenavgift vid sjukresa med olika färdsätt är ett önskemål som delas av många. Det är tyvärr både tekniskt och praldiskt omöjligt att genomföra med dagens biljett-och betalsystem. 
	Nationellt pågår ett projekt, sedan något år tillbaka, som leds av läns-och lokaltrafikens branschorganisation Svensk kollektivtrafik (fd. SLTF) med uppgift att lösa just denna fråga. I detta projekt deltar Skånetrafiken aldivt. I projeldet planeras en pilottest under år 2010. Nämnden för kollektivtrafik har fokus på frågan i sin planering och vid framtida upphandlingar. 
	Trehundrakronor per månad 
	Vissa patienter kan komma att betala egenavgifter upp till högkostnadsnivån på kort tid. Önskemål har därför framförts om erbjudande om delbetalning som innebär att patienten betalar 300 kr per månad intill dess högkostnadsnivån uppnåtts. 
	Detta har tidigare förutsatts vara en betalningsform som inte krävde särskild reglering i själva regelverket. I förslaget om nya regler finns nu med en skrivning om "delbetalning av egenavgiften upp till högkostnadsskyddet" för att sälaa patientens möjlighet att kunna fördela sina kostnader för sjulaesor. Skrivningen innebär att resenären kan välja att betala sina resor över en tid med 300 kr per månad upp till högkostnadsnivån. 
	Detta innebär att resenär som lämnat in en ansökan om delbetalning inte alls betalar någon egenavgift när man reser sjukresa med taxifordon. Istället betalar resenären via inbetalningskort en månadsavgift på 300 kronor för sina sjulaesor. 
	De som reser kollelctivtrafik eller kör privat bil till och från sjukvård får däremot köpa sin biljett och tanka sin bil och sedan i efterhand begära ersättning för sin sjukresa. För dem som har en vårdplan och reser med allmän kollektivtrafik till sjukvård fiuns möjlighet att kunna reglera detta i förväg. 
	Förtydliganden 
	Hälsoval 
	Dessa regler var från början inte anpassade till beslutet om Hälsoval. Genom ändring i den regel som handlar om "villkor för reseersättning" har Hälsovalet nu inarbetats. Där står nu: 
	.........för resa till vårdinrättning inom Region Skåne som kan ge erforderlig vård. 
	Datorn 2009-02-05 Dm 0800810 7 (9) 
	I tidigare förslag har det också i skrivningen angetts "närmaste vård givare", detta är nu borttaget. 
	Denna anpassning till kommande Hälsoval kan innebära längre resor och därmed en kostnadsökning. Flertalet sjukresor är idag korta resor till närmsta vårdimättning och även om endast en mindre andel resor blir väsentligt längre kan det innebära en påtaglig kostnadsökning. 
	Det är därför viktigt att konsekvenserna av denna skrivning och anpassning till kommande Hälsoval noga följs upp både ur ett resandeperspektiv och ur ett ekonomiskt perspektiv. 
	För möjligheten att tillämpa sjukreseregelverket måste Region Skåne också upprätta och tillgängliggöra en adresslista på Region Skånes samtliga offentligt finansierade enheter för vård och behandling. 
	En egenavgift för sjukresor och färdtjänst 
	Det är två skilda lagstiftningar för sjukresor och färdtjänst och olika huvudmän varför det är omöjligt att fatta beslut om en egenavgift för färdtjänst och sjukresa. Förlaget på taxa för sjukresor innebär en avståndsdifferentierad taxa i likhet med den färdtjänsttaxa som de flesta kommuner i Skåne tillämpar. 
	Tjugo kr egenavgift med kallelse i kollektivtrafiken 
	Dagens upplägg med 20 kronor för kollektivtrafikresa till sjukvård har många praktiska och telmiska svårigheter varför det i förslaget nu avvecklas. Det skapar bl.a mycket irritation och administration och har därför tagits bort i förslaget. Att betala ordinarie kollektivtrafiktaxa och därmed resa så som är normalt för alla andra har ansetts vara bäst. Dessutom kan vi då hantera den kritik vi får från patienter om att den personliga integriteten kränks då resenären måste meddela trafikpersonal att de ska be
	Med den nu föreslagna prissättningen är den ordinarie kollektivtrafikavgiften endast cirka hälften av vad egenavgiften är vid motsvarande sjukresa med taxifordon. De resurser som Region Skåne satsar på sjukresor bör främst komma dem tillgodo som inte har möjlighet att resa till sjukvården med kollektivtrafik, bl.a. genom att de enligt förslaget betalar en egenavgift som uppgår till endast ca 15% av den verkliga kostnaden för resan (vid sjulaesa med taxifordon). 
	Datorn 2009-02-05 Doc 0800810 8 (9) 
	Idag finns flera olika kallelsesystem inom sjukvården vilket gör det svårt 
	och nästan omöjligt att hitta en bra fungerande hantering. Diskussioner har 
	funnits med vården om man kan minimera a talet kallelsesystem, men det 
	är svårt. Flertalet resenärer f'ar därför ändå i efterhand begära 
	sjukreseersättning och kan inte dra fördel av detta system. Exempelvis blir de kallade till vård utan skriftlig kallelse, dagen för besöket flyttas utan att patienten erhåller ny kallelse eller har de en kallelse som är utformad på ett 
	sätt som inte kan godkännas av trafikpersonalen. 
	På Skånetrafiken finns ca. 4000 förare, tågvärdar och kundcenterpersonal som dagligen kontrollerar och aviserar biljetter och det är bara möjligt för dem att hantera ett par olika sorters kallelser. Många patienter får en kallelse utformad på ett sätt som trafikpersonalen inte kan godkänna. Patienterna känner sig lurade och ifrågasatta och detta skapar onödiga konflikter då trafikpersonal inte känner igen utformningen på kallelsen. På en del kallelser till vård som i te omfattas av sjukreseregelverket har m
	Otydlighet om ersättning och egenavgift 
	Förslaget har nu omarbetats för att försöka göra detta tydligare. En omstrukturering har skett i reglerna och dessutom har skrivningen i tillhörande taxa ändrats, dock utan att själva innehållet har ändrats. 
	I lagen om resekostnadsersättningvid sjukresor (SFS 1991:419) regleras när reseersättning skall utgå. Lagen reglerar alltså i huvudsak ersättning för resa till och från sjukvård. I praktiken utbetalas ersättning främst vid sjukresa med privat bil. För sjukresa med andra färdmedel har huvudmannen valt att istället tillhandahålla själva resan och patienten betalar då endast egenavgift för sjukresan (sjulaesa med kollektivtrafik och taxifordon). 
	Vid samtliga sjukresor, oavsett färdsätt, ska patienten själv betala en del av sjukresan, den så kallade egenavgiften. Vid exempelvis sjukresa med privat bil länmas ersättning med 17 la per mil efter avdrag för egenavgiften. Mellanskillnaden mellan ersättningen och egenavgift utbetalas till patienten. Om patienten nått upp till högkostnad för sjukresa dras inte någon egenavgift från ersättningen. 
	Egenavgiften vid sjukresa kan därför heller inte jämställas med till exempel patientavgifter inom vården eftersom sjulaeseregelverket är utformat för sjulaesa med flera olika färdsätt. 
	Patienter som reser långa sjukresor till vård utanför länet, men inom Sverige, betalar idag sina resor själva och begär ersättning för sjukresan i 
	Dat,m 2009-02-05 Dm 0800810 9 (9) 
	efterhand. Det har framförts att en del resenärer har svårt att ligga ute med så mycket pengar. 
	I förslaget har därför införts text om att resenär vid särskilda skäl kan få hjälp att or !},  sjukresan vid utomlänsvård. 
	/I 
	/iJerker Swanstein o,dmrnode 
	S1 ':... 6/1-.,_ 
	Sören Olofsson l 
	Regiondirektör 
	Bilaga 1: Sjulaeseregler med tillhörande taxa och resevillkor. 
	Bila 2: Konsekvenser för olika patientgrupper vid genomförande av nytt sjukreseregelverk 
	Regler för sjukresor med tillhörande taxa och resevillkor för Serviceresor 
	Gäller för Region Skåne från och med 2009 -05 -01 
	1. Regler för sjukresor
	I lagen om resekostnadsersättning vid sjukresor (SFS 1991 :419) regleras när reseersättning ska utgå samt att resekostnadsersättningen beräknas enligt de grunder som sjukvårdshuvudmannen bestämmer. Vidare ersätts hemtransport av person bosatt i annat nordiskt land enligt nordiska konventionen om social trygghet (SFS 1993: 1529). 
	Med reseersättning avses här både sjukresor med särskilt fordon och särskild service, samt ersättning för sjukresor med buss, tåg, flyg och privatbil. 
	1.1 Vem har rätt till sjukresa?
	• 
	• 
	Personer folkbokförda i Skåne 
	• 
	Personer som tillfälligt vistas i Sverige och omfattas av förordningen (EEG) 1408/71 har rätt till sjukresa till följd av ett akut vårdbehov 
	• 
	Svensk medborgare som är bosatt utomlands kan få resa till akut sjukvård. 

	1.2 När är det en sjukresa?Regelverket omfattar de sjukresor som anges i lagen (SFS 1991 :419). Det innebär bl.a. att man kan resa till eller från 
	• 
	• 
	Den av Region Skåne finansierade sjukvården
	• 
	Tandvård som avses i lagen (2008:145) om statligt tandvårdsstöd 
	• 
	Utprovning, anpassning och hämtning av hjälpmedel efter ordination av vårdgivare. 

	1.3 Villkor för sjukresa 
	Sjukresa erbjuds till och från bostaden: 
	-för resa inom Skåne till vårdinrättning som kan ge erforderlig vård. 
	-vid behov av akut sjukresa till närmaste mottagning inom Skåne som kan geakutsjukvård. Med akut sjukresa menas att patientens resbehov uppkommer samtidigt som behovet att uppsöka vård. 
	-för resa inom Skåne till närmaste vård inrättning för tandvård. 
	-för resa enligt vårdgarantin. 
	-för resa utanför Skåne i samband med akut insjuknande till närmaste vårdinrättningdär erforderlig vård kan ges. 
	-för resa till vårdinrättning i annat landsting om vården där ges efter remiss enligt
	bestämmelser i Riksavtalet för hälso-och sjukvård eller Regionavtalet för Södra
	sjukvårdsregionen. 
	-för resa till annan offentligt finansierad vårdgivare för förnyad medicinsk bedömning
	vid livshotande sjukdom, s.k. second opinion. 
	1.4 Egenavgift
	För varje sjukresa betalas alltid en egenavgift. 
	Resenär som skickas vidare direkt från första vårdinrättningen skall bara betala 
	egenavgift för den första resan. 
	Egenavgifter fastställs särskilt under Taxa för Sjukresor -Region Skåne 
	1.5 Ersättningsregler
	lämnas normalt ingen ersättning förrän 
	reskostnaden överstiger nivån för högkostnadsskyddet. 
	lämnas kilometerersättning enligt fastställd taxa efter avdrag för 
	egenavgift (först vid sjukresa längre än 73 km överstiger ersättningen egenavgiften för vuxen). 
	eller motsvarande skall resenären genom sjukreseintyg från vårdgivaren kunna styrka att resa med taxifordon utifrån det medicinska hälsotillståndet är motiverad. Resan ska ha beställts genom de för ändamålet särskilt upprättadebeställningscentralerna för sjukresor. 
	Resenär med tillstånd för färdtjänst tillåts resa sjukresa på samma sätt som denne är legitimerad för i färdtjänsten. 
	Sjukresenärer över 85 år tillåts generellt resa sjukresa med taxifordon. 
	Om tidsvinsten för sjukresa med taxifordon är två timmar enkel resa jämfört med sjukresa med allmänna kommunikationer kan hela resan eller delar av den genomförasmed taxifordon utan att detta styrks genom sjukreseintyg. 
	Kvitto/ kallelse / sjukreseintyg från sjukvården som styrker besöket ska kunna uppvisas. 
	Sjukresenär har rätt att ta med sig medresenär i taxifordon. Medresenär skall stiga på och av samtidigt som resenären. Medresenär erlägger egenavgift enligt taxa för sjukresa. Om medresenär medföljer skall detta anmälas vid beställning. Medresenär får inte förorsaka extra service av förare. Sjukresenär får ha med sig högst tre (3) personer, inklusive medresenär och ledsagare. 
	ersätts endast om det finns särskilda medicinska skäl vilka ska styrkas med sjukreseintyg. 
	1.6 Sjukreseintyg
	Sjukreseintyg ska utfärdas av ansvarig vårdgivare hos Region Skåne, från behandlande eller legitimerad personal. 
	Sjukreseintyget ska styrka att patienten av medicinska hälsoskäl inte kan resa ensam med allmänna kommunikationer. Restriktivitet ska tillämpas vid utfärdande av sjukreseintyg. 
	Sjukreseintyg kan utfärdas för en enstaka resa, en period eller för ett visst antal resor 
	under en period. Av sjukreseintyget ska också framgå vilka särskilda behov resenären 
	har vid sjukresan. 
	Sjukreseintyg kan utfärdas för högst ett år i taget. 
	1.7 Särskilda behov 
	För att resenären ska medges särskild service vid sjukresa måste detta vara särskilt 
	medicinskt motiverat och anges på sjukreseintyg. 
	kan medges om resenären måste förflyttas sittande i sin rullstol. 
	medges om resenären måste förflyttas liggande. 
	medges om personen pga. medicinska skäl inte kan resa tillsammans med andra. 
	kan medges om resenärens hälsotillstånd motiverar att någon följer med på resan. Vårdgivaren bedömer om det är medicinskt motiverat med ledsagare. Ledsagare medges generellt till barn och ungdomar under 18 år samt till personer som fyllt 85 år. Sjukresenär med rätt till ledsagare måste själv ordna ledsagare. Ledsagare måste stiga på och av samtidigt som sjukresenär. Ledsagare får inte förorsaka extra service av förare. 
	Om det inte varit möjligt att planera vårdbesöket så att övernattning kunnat undvikas lämnas även ersättning för övernattning i direkt anslutning till vårdbesöket. 
	Ersättning för övernattning beräknas på det belopp som resenären har betalat för logi om övernattningen skett på patienthotell eller hotell som anvisats av landstinget. 
	Ersättning för resa och övernattning kan lämnas till en förälder eller en annan anhörigtill barn under 18 år för besök: 
	• 
	• 
	Om besöket ingår som en del av behandlingen av barnet eller, 
	• 
	Då det inte ingår som en del av behandlingen lämnas ersättning för max ett besök per dag. 

	Ersättning lämnas med tillämpning av samma bestämmelser som gäller vid egen sjukresa. 
	1.8 Tidsfrist 
	Rätt till ersättning enligt dessa regler kan bara begäras inom ett år efter den tidpunkt då rätten till ersättning inträffade. 
	2. Taxa för sjukresa -Region Skåne 
	2.1 Sjukresa med kollektivtrafik 
	För sjukresa inom Skåne med den allmänna kollektivtrafiken betalar sjukresenären egenavgift enligt ordinarie kollektivtrafiktaxa med Skånetrafiken. 
	2.2 Sjukresa med privat bil 
	Ersättning för resa med privat bil betalas till sjukresenär med 1,70 kr per km. Från ersättningen avräknas egenavgift enligt pristabell nedan. Först vid sjukresa längre än 73 km överstiger ersättningen egenavgiften för vuxen. 
	Resavstånd beräknas efter närmaste väg(kör)sträcka. 
	2.3 Sjukresa med andra färdsätt 
	Sjukresenär betalar egenavgift per resa enligt pristabell nedan. Egenavgiften är detsamma om resan sker med taxifordon, flyg eller med tåg-och busstrafik till orter utanför Skåne. 
	Ersättning betalas med avdrag för egenavgiften. 
	2.4 Pristabell egenavgifter 
	Egenavgiften beräknas utifrån resans längd. Egenavgiftens storlek beror på avstånd mellan avreseadress och ankomstadress. 
	Pris per enkel resa från 2009-05-01: 
	2.5 Egenavgift Medresenär 
	Medresenär erlägger egenavgift enligt taxa för sjukresa. 
	2.6 Egenavgift Barn & Ungdom
	Barn under 7 år reser avgiftsfritt. Fr.o.m. den dag resenär fyller 7 år och fram till den dag resenär fyller 20 år, betalas barn/ungdoms avgift med ca 60 % av vuxenpriset(avrundat till hela kr). 
	2.7 Egenavgift Ledsagare
	Ledsagare reser avgiftsfritt. 
	2.8 Egenavgift för kombinerat färdsätt 
	Kombinerat färdsätt är en resa som genomförs med allmän kollektivtrafik och med taxifordon eller privat bil. Egenavgiften betalas enligt gällande taxa för respektive färdsätt. Om egenavgifterna för kombinerat färdsätt överstiger egenavgift för sjukresa med taxifordon på samma ressträcka, återbetalas mellanskillnaden. 
	2.9 Högkostnadsskydd
	Om sjukresenär inom en 12-månadersperiod erlagt egenavgift för sjukresor med ett sammanlagt värde motsvarande högkostnadsskyddet kan resenären ansöka om högkostnadsskydd. Beviljat högkostnadsskydd innebär att tillkommande sjukresor är avgiftsfria under den tid som återstår av 12 månadersperioden. Erlagd egenavgift räknas för den första resa som gjordes under perioden. 
	Omyndiga barn i samma familj (samma hushåll) har gemensamt högkostnadsskydd. 
	Högkostnadsskyddet är 1 980 kr. 
	2.10 Delbetalning
	Sjukresenär kan ansöka om att förbinda sig att delbetala egenavgiften för sjukresornaupp till högkostnadsskyddet med 300 kr per månad. Högkostnad inträder då från första resdagen/ansökningsdagen och gäller för sjukresor under ett år framåt. 
	3. Resevillkor för sjukresor med Serviceresor
	Dessa resevillkor omfattar sjukresor med taxifordon eller motsvarande som beställs genom Skånetrafikens beställningscentraler för sjukresor. 
	3.1 Resevillkorens ändamål och tillämpning 
	Dessa bestämmelser gäller för sjukresor med Skånetrafikens Serviceresor som företas av personer folkbokförda i Skåne. 
	Med Skånetrafiken menas Skånetrafiken, Region Skåne, och den firma, företag eller person, till vilken Skånetrafiken gett i uppdrag att utföra trafiktjänster. 
	Genom användande av Skånetrafikens biljetter och kort eller annat av Skånetrafikens ombud utfärdat färdbevis eller kvitto på erlagd avgift, uppkommer ett bindande avtal om resa i enlighet med dessa resevillkor. 
	3.2 Definition av (sjuk)resa 
	Med en (sjuk)resa menas att man åker från en geografisk punkt till en annan. Bytemellan fordon kan förekomma. Samordning sker med andra resenärer, såvida inte sjukreseintyg föreskriver annat. 
	3.3 Byten 
	Vid byte av fordon bör väntetid ej uppgå till mer än 20 minuter. Vid flera byten bör den totala väntetiden uppgå till högst 30 minuter. Sjukreseintyg kan medge andra villkor för bytestider. Bytestiden ingår inte i beräknad restid. 
	3.4 Förbeställningstid 
	Förbeställningstid är den senaste tidpunkt en resa kan beställas innan önskad avresetid. Denna är beroende av resans längd: 
	3.5 Tidsfönster 
	Tidsfönster är den tid som Skånetrafiken skall kunna erbjuda en (sjuk)resa med utgångspunkt från kundens önskade avresetid. Storleken på tidsfönstret är beroende av resans längd. 
	3.6 Restid 
	Restid är den tid en resa högst kan ta. För att möjliggöra samordning, kan restiden förlängas upp till 50 % av restid för direktresa. Kortaste restid är 30 min. Då någon del av sjukresan sker i allmän kollektivtrafik, gäller inte ovanstående begränsning för den delen av resan. 
	3.7 Allmänna villkor för resan 
	BETALNING Egenavgift erläggs till föraren. 
	BAGAGE Sjukresenär har rätt att ta med sig bagage motsvarande två kassar/väskor, exklusive hjälpmedel. 
	SÄKERHET Resenär skall under hela resan använda säkerhetsbälte. Vid behov hjälper förare till med fastsättning. 
	FÖRARSERVICE Förare skall vara behjälplig vid på-och avstigning i fordon samt från och till och in genom port i markplan. 
	SÄLLSKAPSDJUR Ledarhund får medföras utan kostnad. I övrigt får djur inte medföras på sjukresa. 
	3.8 Resegaranti 
	Skånetrafiken åtar sig att utföra resa enligt beställning och gjord bokning i beställningscentral. 
	Vid försenad hämtning eller avlämning med minst 20 minuter, räknat från tid som bokats av beställningscentralen, kan resenärens egenavgift nedsättas till O kronor. Detta gäller inte då försening beror på resenären eller sjukvården. 
	Alternativt kan Skånetrafiken på kundens begäran lämna ersättning för utlägg för att på annat sätt ordna den resa som bokats med Skånetrafiken. Ersättningsansvar är begränsat till 500 kr i kontant ersättning för styrkta faktiska utlägg. 
	Skånetrafiken friskriver sig, så långt som gällande rätt medger, från allt övrigt ansvar för förseningar. 
	3.9 Övriga ansvarsfrågor 
	PERSON-OCH SAKSKADA Ansvaret för personskada och viss sakskada som uppkommer finns reglerat i Trafikskadelagen. Hänvändelse skall ske till i första hand det trafikföretag som utfört transporten och i andra hand till beställningscentralen. 
	FORCE MAJEURE Omständigheter som legat utanför Skånetrafikens kontroll samt ej rimligen kunnat förutses av Skånetrafiken, såsom avbrott eller fördröjningar i elförsörjning, strejk, lockout, blockad, allmän brist på drivmedel, naturkatastrof, extrema väderleksförhållanden, brand, olyckshändelse, polisavspärrningar, ny eller ändrad lagstiftning, myndighetsbeslut, krig, mobilisering, upplopp, statligt beslag eller liknande som hindrar Skånetrafiken att uppfylla avtalade förpliktelser, skall anses utgörabefriel
	3.10 Reklamation 
	Vid krav enligt resegarantin eller annat villkor i dessa resevillkor, skall reklamation göras skriftligt inom en månad till anvisad beställningscentral för sjukresor. 
	Regler för sjukresor med tillhörande taxa och resevillkor är fastställda av Regionfullmäktige 2009-02-24. 
	1(4) 
	Sammanställning av konsekvenser för olika patientgrupper vid genomförande av nytt föreslaget sjukreseregelverk. 
	Nuvarande regelverk 
	Föreslaget regelverk
	Patientkategori 
	Patient boende i Vä ska till sjukhuset i Lund och reser taxifordon 
	-tåg -taxifordon. 
	Patient 
	utanför Örkelljunga, ska resa till Hässleholms lasarett. Reser 
	kombinerat taxifordon -buss. 
	85 dam som inte har 
	färdtjänst ska besöka sin 
	husläkare, är orolig och vill ha dottern med och kan inte länka sig att hon klarar av att resa 
	med kollektivtrafik. 
	Sådana resor förekommer inte 
	idag, regelverket ger rätt att resa 
	med taxifordon hela vägen med 
	100 kr i egenavgift. 
	Sådana resor förekommer inte 
	idag, regelverket ger rätt att resa 
	med taxifordon hela vägen med 
	100 kr i egenavgift 
	Måste be läkaren utfärda ett 
	sjukreseintyg och göra
	bedömningen om del medicinska 
	tillståndet är sådant att hon 
	behöver resa med taxifordon och 
	är i behov av följeslagare.Sjukreseintyget faxas i god tid till 
	sjukresehandläggaren som omvandlar intyget till ett tillstånd 
	att resa sjukresa med taxifordon och gör det möjligt för damen att beställa resan i 
	beställningscentral. 
	Betalar 100 kr för resorna t.o.r = 200 kr ( enhetstaxa oavsett reslängd) 
	26 kr+ 96 kr+ 26 kr =148 kr. Återbetalas 24 kr till patient (7 4 km = egenavgift 124 kr med taxifordon hela vägen) 
	Från Vä -Kristianstad C 8 km= 
	26 kr i egenavgift för taxifordon. Från Krisitanstad C -Lund C med 
	tåg (78 km) = 96 kr kontantpris
	(76.80 rabattkortspris)Lunds C -UniversitetssjukhusetLund 1.6 km = 26 kr i egenavgift
	för taxifordon. 
	Patientens totala reskostnad blir 
	33 kr + 42 kr= 75 kr. 
	Återbetalas inget till patient,
	44.6 km = egenavgift 88 kr med 
	taxifordon hela vägen. 
	Från Vemmentorp till Örkelljunga busstation med taxifordon 10.6 km = 33 kr. Vidare till Hässleholms C 
	med Skåneexpressen (37 km) = 
	42 kr kontantpris, köper biljett hela vägen till Hässleholms lasarett, 
	(Betalar med serviceresekort 30 
	% rabatt och kostnadsfri ledsagare i kollektivtrafiken 29.40 
	kr)
	Från Hässleholms C till Hässleholms lasarett reser 
	patienten vidare med 
	stadsbusslinje 1 . 
	Beställer en sjukresa med taxifordon och ledsagare direkt i 
	beställningscentralen för sjukresa. 
	(i förslaget har alla över 85 år 
	automatiskt rätt till sjukresa med 
	taxifordon och ledsagare) 
	Betalar 40 kr enkel resa om hon 
	reser nästan 2 mil, ledsagaren 
	reser med kostnadsfritt= BO kr 
	t.o.r. 
	Ar resan strax över 4 mil betalar 
	hon 76 kr enkel resa= 152 kr t.o.r. 
	75 med tillstånd för 
	. 
	Ska besöka läkare och vill 
	gärna ha sällskap med sig. 
	Vuxen Ratient ska resa till 
	mellan Lund och 
	Helsingborg 1 O gånger. 
	Cancerpatient boende i som får i 
	och reser bil (25 
	ggr). 55 km enkel resa, 25 resor 
	t.o.r = 275 mil 
	Kan resa sin sjukresa på samma 
	sätt som hon reser med 
	färdtjänst. Kan enligt 
	sjukreseregelverket inte ta med 
	sig något sällskap, även om hon 
	betalar för det. Sällskapet får ta 
	sig dit på annat sätt. Måste vara 
	medicinskt motiverat om 
	sällskapet ska följa med som 
	följeslagare. 
	Betalar 40 kr enkel resa för 
	sjukresan oavsett reslängd, 
	enhetstaxa för dem som har 
	färdtjänst. 
	(Personer med tillstånd för färdtjänst förstår inte varför man kan ha med sig medresenär annars men inte när man reser sjukresa) 
	Patient reser taxifordon kostnadsfritt till strålningen. 
	Om patienten väljer att resa på 
	annat sätt, buss/tåg/ får 
	patienten betala resan själv och begära ersättning i efterhand för 
	sin sjukresa. 
	Hela reskostnaden återbetalas. 
	Får 12 kr/mil utan avdrag för egenavgift (strålbehandling). 
	Får ersättning med 3 300 kr totalt. 
	Bilaga 2 
	2(4) 
	Kan ta med sig resesällskap på sjukresan. Kallas medresenär och 
	betalar samma avgift för resan 
	som patienten gör. 
	För resa på nästan 16 km betalar de vardera 40 kr enkel resa, om de reser 28 km betalar de 58 kr 
	vardera enkel resa. 
	Patienten betalar för sjukresa med taxifordon 94 kr enkel resa (55
	km) upp till högkostnad. 
	Kan ansöka om att delbetala sina 
	sjukresor upp till högkostnad under 7 månader med 300 kr per 
	månad. 
	(Troligen har patienten redan gjort 
	resor till vården och därför når upp 
	till högkostnad för sjukresor innan eller under behandlings/iden) 
	Reser patienten kollektivtrafik kostar det enligt ordinarie kollektivtrafiktaxa enkel resa mellan 49.50 -69.00 kr beroende 
	på betalningssätt (rabattkort,
	kontant el. skånekort). Kostnader 
	över högkostnadsnivånåterbetalas. 
	Får 17 kr/mil med avdrag för egenavgift på 94 kr per resa. 
	Får utbetalt lägst 2 695 kr i 
	ersättning beroende på när 
	högkostnad nås. Sammanlagd ersättning med 
	4 675 kr, med avdrag för 
	egenavgift med 1 980 kr för 
	högkostnad. 
	(Troligen har patienten redan 
	gjort många resor till vården och 
	når därför upp till högkostnad tidiaare\ 
	3(4) 
	Svårt 
	gammal reser återkommande 
	till Allmänna sjukhuset i 
	Malmö från sitt hem i Tomelilla. 
	Föräldrarna kör med privat bil. 
	Får 12 kr/mil i ersättning. Från 
	det dras en egenavgift på 100 kr 
	per resa. 
	70 km x 12 kr/mil = 84 kr, från 
	det dras 100 kr i egenavgift vilket 
	innebär att igen ersättning
	utbetalas för enskild resa. Först 
	Får 17 kr/mil i ersättning. Från det dras en egenavgiften på 72 kr per 
	resa. 
	70 km x 17 kr/mil= 114 kr, från 
	det dras 72 kr i egenavgift vilket 
	innebär att 42 kr utbetalas i 
	ersättning per resa. Efter drygt 27 
	efter nästan 22 resor inom ett år 
	resor inom ett år utbetalas 17 
	utbetalas 12 kr/mil för alla km då 
	kr/mil för alla km därefter då de 
	de nått upp till högkostnad. 
	uppnått högkostnad. 
	(Barns egenavgift 7-19 år ca. 60 
	% av vuxenpn·set) 
	8 Besöksresor för föräldrar som Får 12 kr/mil i ersättning med Får 17 kr/mil i ersättning, inget 
	kör privat bil till litet barn 
	100 kr i avdrag för egenavgift per 
	avdrag för egenavgift då barnet är 
	resa. 
	under 7 år. Får ersättning med 
	dagligen 56 km enkel resa 
	Uppnår högkostnadsskydd per 
	veckor. 
	under tre veckor till sitt barn. 
	kalendermånad på 600 kr. 
	Storleken på ersättning är 
	(8am upp till 7 år betalar 0 kr i 
	egenavgift)
	beroende av när under 
	behandlingstiden själva 
	månadsskiftet inträder. 
	Ersättning som överstiger 600 kr 
	per kalendermånad utbetalas. 
	Patientens egenavgift är 58
	9 Helsingborgare ska göra en Patientens egenavgift är 100 
	rŁgogeration i Ängelholm, 
	kr/resa = 200 kr för detta besök. 
	kr/resa = 116 kr för detta besök. 
	behöver resa sjukresa med 
	taxifordon både dit och hem. 
	Enkel resa är 27 km mellan 
	Helsingborg och Ängelholm. 
	(samhällets kostnad för själva 
	resan är ca. 702 kr t.o.r. för 54 
	km (130 kr/mil)) 
	Patientens egenavgit är 100 
	Patientens egenavgift är 124 
	ortog:edoQereration i 
	kr/resa = 200 kr för detta besök. 
	kr/resa = 248 kr för detta besök. Hässleholm, behöver resa 
	sjukresa med taxifordon. 
	(124 kr är maximal avgift för 
	sjukresa med taxifordon) 
	Enkel resa är 8 mil mellan 
	Höganäs och Hässleholm. 
	(Samhällets kostnad för resan 
	är ca. 2 080 krt.o.r för 16 mil) 
	11 Lundabo reser sjukresa flera Dessa resor är kostnadsfria för Får för sjukresa i kollektivtrafiken gånger till tryckkammaren i patienten, eller utan egenavgift, 
	betala antingen 75 kr kontant 
	Helsingborg. oavsett färdsätt då behandlingen 
	enkel resa, 60 kr med rabattkort el 
	klassas som dagmedicin. 
	990 kr för ett 30 dagars 
	Skånekort. Kostnad som 
	(\J årdpersonal vet ofta inte själva 
	överstiger högkostnaden, 1 980 
	när de utför vård som 
	kr/år. återbetalas. Kan även göra 
	kategoriseras som dagmedicin 
	andra resor på Skånekort. 
	vilket ofta skapar missförstånd 
	om egenavgift. Sjukvården kan 
	inte skriva ut kallelser till denna patientgrupo som gör att avgiften 
	12 Patient boende i Bromölla 
	behöver resa sjukresa (26 km 
	enkel resa) till dialysen i 
	Kristianstad 3 gånger i veckan med taxifordon. 
	13 Personer som får insatser vid barn-ungdoms-eller 
	vuxenhabilitering. 
	14 Resor till och från barn-och 
	ungdomsgsykiatrin. 
	15 En Skåning får vård i Stockholm enligt vårdgarantin. Resan till 
	Stockholm görs med tåg. 
	kan regleras vid biljettköpet på 
	bussen.) 
	Patienten köper biljett för 
	kollektivtrafik och får i efterhand 
	ersättning med hela 
	reskostnaden. 
	Reser kostnadsfritt, utan egenavgift till dialysen. 
	Om besöket på sjukhuset även 
	omfattar besök till annan vård, 
	tex ett vanligt läkarbesök ska 
	patienten erlägga 100 kr i egenavgift enkel resa. 
	Egenavgift 20 kr för alla 
	sjukresor oavsett färdsätt. 
	(Ar/igen behöver vården utfärda intyg för alla som styrl<er att de 
	insatser från habilitering, dessutom behöver sjukreseintyg utfärdas som styrl<er behov av 
	färdsätt) 
	För resor till psykiatrin betalar 
	barn och unga 20 kr för sin 
	sjukresa om den sker med kollektivtrafik. De betalar 100 kr i egenavgift om föräldrar kör dem i 
	privat bil eller om de behöver 
	sjukresa med taxifordon. 
	För resor till dagpsykiatri reser de (ofta då hela familjen)
	kostnadsfritt, utan egenavgift, 
	oavsett färdsätt. 
	Egenavgiften för resan är 20 kr enkel resa, dvs totalt 40 kr. 
	Patienten köper oftast resan självoch begär ersättning för 
	reskostnaden i efterhand. 
	Bilaga 2 
	4(4) 
	Betalar för sjukresa med taxifordon 52 kr enkel resa (26
	km) upp till högkostnad. 
	Kan ansöka om att delbetala sina sjukresor upp till högkostnadunder 7 månader med ca. 300 kr per månad. 
	Oavsett färdsätt reser alla barn 
	under 7 år sjukresa kostnadsfritt, 
	utan avdrag för egenavgift. 
	Ungdomar reser för ordinarie 
	ungdomspris i kollektivtrafiken och enligt särskild egenavgiftstabell för sjukresor med övriga färdsätt, (ca.
	60 % av vuxenpriset). 
	Vuxna med insatser från 
	habiliteringen reser sjukresa 
	såsom andra sjukresenärer. 
	(inga särskilda intyg som styrker att personen har insatser från habilitering behöver längreutfärdas för att styrl<a rätt egenavgift) 
	Barn upp till 7 år reser kostnadsfritt oavsett färdsätt. 
	Ungdomar reser för ordinarie ungdomspris i kollektivtrafiken, för övriga färdsätt betalar de egenavgift enligt taxetabell (ca. 60 
	% av vuxenpriset). 
	Egenavgiften för resan är 124 kr 
	enkel resa, dvs totalt 248 kr. 
	Patienten köper oftast resan själv
	och begär ersättning för 
	reskostnaden i efterhand 




