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vid regeringssammantride
REGERINGEN 2011-01-27 $2011/983/FST
(delvis)

Socialdepartementet

Bemyndigande att underteckna en déverenskommelse om prestationsbaserat
statsbidrag till insatser for aldre

1 bilaga

Regeringens beslut

Regeringen bemyndigar barn- och dldreministern, eller den hon sitter

1 sitt stille, att underteckna en 6verenskommelse mellan staten och
Sveriges Kommuner och Landsting om prestationsbaserat statsbidrag till
insatser for dldre f6r 2011, 1 huvudsaklig 6verensstimmelse med bilagan.

Arendet

Regeringen har sedan 2007 &rligen avsatt medel till kommuner och
landsting med avsikt att hoja kvaliteten 1 virden och omsorgen om ildre
personer. Sju omriden har prioriterats f6r férbittringsarbete:
likartillgdng, likemedelsgenomgingar, demensvard, kost och nutrition,
rehabilitering, socialt innehill och férebyggande arbete. For 2010 {6r-
delades stimulansmedel till sex omriden (omradet likartillgdng togs
bort). Socialstyrelsen fordelar bidraget efter ansékan med 70 procent
till kommunerna och 30 procent till landstingen.

I budgetpropositionen fér 2010 (prop. 2009/10:1) har regeringen
foreslagit en successiv omliggning av nuvarande riktade statsbidrag

till ett mer prestationsbaserat system. Fér 2011 finns avsatt

623 300 000 kronor i stimulansbidrag till kommuner och landsting f6r att
utveckla vdrden och omsorgen om ildre personer. Avsikten ir att

337 300 000 kronor av dessa medel fortsitter att fordelas till de sex
omriden som fick medel 2010. I stillet f6r omradet likartillgdng avsitts
dirutéver 15 000 000 kronor till forsoksverksamheter med hilsocoacher i
tvd landsting. Medlen ska férdelas av Socialstyrelsen efter ansékan och i
enlighet med direktiv som meddelas av regeringen 1 ett sirskilt

regeringsbeslut.

Postadress Telefonvéxel E-post: registrator@social.ministry.se
103 33 Stockholm 08-405 10 00

Besdksadress Telefax

Fredsgatan 8 08-723 1191



Som ett forsta steg 1 en férindring mot ett mer prestationsbaserat system
for fordelning av medlen har regeringen (Socialdepartementet) och
Sveriges Kommuner och Landsting 1 gemensamma 6verliggningar pekat
ut ett antal angeligna omrdden for ett 13ngsiktigt och systematiskt
forbittringsarbete och med sirskild uppmirksamhet riktad mot de

mest sjuka ildre. En forsta 6verenskommelse om férdelning av

271 000 000 kronor f6r 2010 sléts 1 februari 2010 (nr I11:4 2010-02-04).
Avsikten dr att 271 000 000 kronor fér 2011 ska férdelas 1 enlighet med
vad som framgdr av bilagan.

Utdrag till

Finansdepartementet/BA
Finansdepartementet/KE
Statskontoret
Ekonomistyrningsverket
Socialstyrelsen

Sveriges Kommuner och Landsting
Svenska Palliativregistret

Senior Alert



Bilaga till protokoll
vid regeringssammantrade

REGERINGEN 2011-01-27 nr ll:1

Socialdepartementet

Prestationsbaserat statsbidrag till insatser for dldre — en dverenskommelse
mellan staten och Sveriges Kommuner och Landsting

Bakgrund

Regeringen har under perioden 2007 — 2010 avsatt stimulansbidrag for
att stodja kommuner och landsting 1 deras arbete med att héja kvaliteten
i1 vdrden och omsorgen om ildre personer. Utdver att stimulera projekt
och aktiviteter finns en dnskan om att stimulera prestationer och resultat.
I budgetpropositionen fér 2010 (prop. 2009/10:1, Utgiftsomride 9)
foreslog regeringen en successiv omliggning av nuvarande riktade
statsbidrag till ett mer prestationsbaserat system.

Det finns stora utmaningar 1 att fa hilso- och sjukvirden och social-
tjdnsten att fungera optimalt. Forindring behovs sdvil pd systemnivd
som 1 virdens och omsorgens arbetssitt.

Regeringen har tillsatt en nationell samordnare f6r hemsjukvirden (Dir.
2010:71) med uppgift att stddja kommuner och landsting i processen att
fora over ansvaret for hemsjukvarden frin landstinget till kommunerna.
Syftet med uppdraget ir att pd frivillig vig 3 ett enhetligt kommunalt
huvudmannaskap f6r den kommunala hilso- och sjukvirden och hem-
sjukvirden i landet. Den nationella samordnaren ska dven utreda frigan
om kommunerna ska ges befogenhet att kunna anstilla eller pd annat sitt
tillhandahilla likare samt i 6vrigt belysa frdgan om kommunernas
faktiska forutsittningar att bedriva hemsjukvard. Uppdraget ska
redovisas senast den 30 juni 2011.

En ildresamordnare tillika projektledare f6r en arbetsgrupp pa
Socialdepartementet har tillsatts. Milsittningen ir att genomféra en
satsning pa att 4 vdrden och omsorgen i form av hemsjukvird, idldre-
omsorg, virdcentral och sjukhusvérd att samverka bittre kring den dldre
personen. Ett annat mal ir att effektivisera anvindandet av resurser si att
virden och omsorgen i stérre grad utgdr frin patienternas behov samt
organiseras effektivare. Totalt uppgir satsningen till

3 750 000 000 kronor under mandatperioden.



Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) och regeringen har i en
gemensam tredrig Sverenskommelse frdn den 4 februari 2010 (dnr
$2010/1130/ST) pekat ut ett antal angeligna omrdden inom varden och
omsorgen om ildre personer for ett lingsiktigt och systematiskt for-
bittringsarbete f6r 8ren 2010 till 2012. Sirskild uppmirksamhet riktas
mot de mest sjuka ildre. Syftet med 6verenskommelsen ir att genom
riktade satsningar, 1 samforstdnd mellan staten och huvudminnen,
stimulera olika former av utvecklingsarbete. Genom 6verenskommelsen
for 2010 avsattes 271 000 000 kronor 1 statsbidrag till kommuner och
landsting f6r att stodja huvudminnens utvecklingsarbete.

En ny 6verenskommelse ska slutas fér 2011.

Overenskommelse for 2011

Det har under de senaste dren pagitt arbete pd minga hill inom
ildreomsorgen for att forbittra méjligheterna till uppféljning,
verksamhetsutveckling och en 6ppen redovisning av dldreomsorgens
resultat. Parterna bedémer att det finns fortsatta stora utmaningar
gillande mojligheterna till uppfoljning av resultat och utveckling.

Parterna dr &verens om att inriktningen for det prestationsbaserade
stimulansbidraget f6r 2011 ska ha som mal att forbittra mojligheterna till
uppféljning och utveckling av vdrden och omsorgen om ildre personer.
Overenskommelsen for 2011 kommer dirfér i huvudsak att inriktas pd
att stodja kommuner och landsting och andra aktorer 1 att utveckla ett
gemensamt, ldngsiktigt och systematiskt férbittringsarbete i virden och
omsorgen om de mest sjuka dldre samt till kvalitetsregister och andra
dtgirder for att forbittra mojligheterna till uppfoljning och utveckling.

Insatserna som ingdr i denna dverenskommelse ska ses som del av de
samlade, nationella insatserna f6r ett strategiskt férbittringsarbete inom
socialtjinst och ildreomsorg. Regeringen och Sveriges Kommuner och
Landsting har i en 6verenskommelse om Stéd till en evidensbaserad
praktik for god kvalitet inom socialtjinstens omride

(dnr S2011/986/FST) beslutat om insatser f6r att stirka socialtjinstens
och idldreomsorgens méjligheter och fé6rméiga att skapa och anvinda
relevant kunskap och informationsteknik. Utgingspunkten ir
lagstiftningens krav pd en god kvalitet 1 socialtjinsten sett ur ett brukar-
och medborgarperspektiv. Mlet ir att brukarna ska {4 ta del av insatser
som bygger pd bista tillgingliga kunskap.

Under 2011 ska insatser genomféras inom de omrdden som anges nedan
vilka ir en fortsittning pa det arbete som pabdrjades 1 och med 2010 &rs
overenskommelse mellan regeringen (Socialdepartementet) och Sveriges
Kommuner och Landsting. I all kommunikation om



utvecklingsomrddena ska det tydligt framg att det dr en gemensam
overenskommelse mellan regeringen (Socialdepartementet) och Sveriges
Kommuner och Landsting och att parterna har ett gemensamt ansvar.

Utvecklingsomraden for 2011

Avsikten dr att 271 000 000 kronor ska anvindas for r 2011 enligt
nedanstiende.

Stod till ett langsiktigt och systematiskt forbattringsarbete fér de mest sjuka
aldre

Under 2010 inleddes ett tredrigt utvecklingsarbete som syftar till att
stddja kommuner, landsting samt alternativa utférare 1 att utveckla ett
gemensamt, ldngsiktigt och systematiskt férbittringsarbete med fokus
pa de mest sjuka dldre. Mellan tre till fem utvecklingsledare per lin samt
en samordnare for de enskilda idéburna aktérerna far statlig finansiering
for utvecklings- och forbittringsarbete for de mest sjuka éldre.
Utvecklingsledarna ska bl.a. arbeta f6r att 6ka registreringen i
kvalitetsregistren Senior Alert och Svenska Palliativregistret.

Den satsning som gors genom uppdraget till dldresamordnaren for de
mest sjuka ildre behéver samverka med insatserna i denna
overenskommelse for att nd bista mojliga resultat f6r milgruppen.
Aldresamordnaren ska kunna & st6d och hyilp i sitt arbete av
utvecklingsledarna.

Denna satsning pa ett lins- och verksamhetsévergripande
utvecklingsarbete kommer att generera anvindbara erfarenheter kring
forutsittningar f6r och svirigheter med samverkan. Sidana erfarenheter
kommer att tas tillvara for att pd ett mer systematiskt sitt identifiera
brister som sammanhinger med uppbyggnad av vird- och
omsorgsstrukturen. I takt med att mer precisa nyckeltal fér kvalitet
utvecklas kan mél for framtida prestationsbaserade statsbidrag utvecklas.

Finansiering: 67 000 000 kr

Forsoksverksamheter kring de mest sjuka dldre

I 6verenskommelsen f6r 2010 ingick 70 000 000 kronor till en tredrig
satsning pd férsoksverksamheter kring de mest sjuka dldre. SKL har
ansvarat for utlysning, beredning och beslut att tilldela 19 projekt
forsoksmedel. Projekten handlar bl.a. om organisatoriska l6sningar —
jldrelots, mobila team, samlokaliserade verksamheter liksom ett antal
projekt som syftar till att férbittra virdprocessen. Projekten ir 1 sin
uppstartsfas hosten 2010.



Kostnader: 70 000 000 kronor avsitts for att stédja och starta beskrivna
forsoksverksamheter enligt ovan. Av medlen far 1 000 000 kronor
anvindas av SKL f6r omkostnader i samband med genomférande av
forsoksverksamheten.

Okat engagemang i kvalitetsregister — prestationsbaserat statsbidrag

P2 senare r har kvalitetsregister utvecklats som passar for vird och
omsorg om ildre personer. Den kommunala dldreomsorgen och hilso-
sjukvdrden méste ocksa bli bittre p att dokumentera och registrera
hindelser s4 att t.ex. fallskador, trycksdr och underniring 1 vdrd och
omsorg kan férebyggas och insatser forbittras. Ett forsta steg i
forbittringsarbetet dr d3 att {3 tillgdng till relevanta uppgifter med hyilp
av huvudminnens aktiva engagemang 1 kvalitetsregister som omfattar
sdvil dldreomsorg som hilso- och sjukvird. Tv4 kvalitetsregister som nu
ir tillrickligt utprovade f6r att inféras 1 hela landet ir Svenska
Palliativregistret och Senior Alert. De bida registren innehéller
individbundna data om problem, diagnos, dtgirder och resultat.
Kvalitetsregistren dr viktiga for systematiskt forbittringsarbete och
syftet ir att de ska leda till kvalitets- och effektivitetsvinster inom virden
och omsorgen om ildre personer och som kommer den ildre personen
till del. Hirutdver dr de en viktig informationskilla fér de 6ppna
jimfoérelserna inom varden och omsorgen om ildre personer. Bdda
registren innehdller uppgifter om angeligna forbittringsomrdden som ir
relevanta for de mest sjuka dldre. Genom att delta i registren maste
personalen dndra sitt arbetssitt. Det handlar om att pd ett systematiskt
och standardiserat sitt férebygga fallskador, underniring, trycksdr och
virdrelaterade infektioner. Via registren kommer kunskap om vardens
resultat att bli synliga. Kvalitetsindikatorer som tagits fram av
Socialstyrelsen kommer att kunna féljas. Méjligheter kommer att finnas
for att jimféra den egna verksamhetens resultat 6ver tid men ocksd med
andra verksamheter vilket kommer att bli ett stod 1 det lokala
forbittringsarbetet. Registren dr moderna 1 tekniskt avseende och ger
mojligheter att f6lja utvecklingen online.

Parterna ir dverens om att SKL ska verka for att kommunerna ska
dtgirda de generella brister som Datainspektionen har pdpekat 1 sin
tillsyn av andra kvalitetsregister och som ligger inom ramen for
kommunernas ansvarsomride. Det giller bl.a. att alla kvalitetsregister ska
klargora vilken myndighet som dr personuppgiftsansvarig for registret,
att kommunen anvinder sig av stark autentisering for direktdtkomst till
personuppgifter 1 kvalitetsregister samt att den registrerade informeras
om registreringen pa ett adekvat sitt.

Ovanstdende dr en forutsittning for att staten ska kunna bidra till
finansiering av kvalitetsregistrens drift och utveckling. Parterna ir eniga
om att driva ett kontinuerligt arbete for att forbittra kvalitetssikringen
av inrapporterade uppgifter.



Kontinuerliga avstimningar ska ske mellan SKL och Social-
departementet. Sammanlagt avsitts 121 000 000 kronor till 6kat
engagemang 1 kvalitetsregistren Svenska Palliativregistret och Senior
Alert enligt nedanstiende varav 100 000 000 kronor som
prestationsersittning for registrering i de bida registren och

21 000 000 kronor till férstirkning av de bida kvalitetsregistren.

Kvalitetsregister

Svenska Palliativregistret

God kvalitet 1 vird och omsorg den sista tiden 1 livet och ett virdigt slut
utgor ett av de nationella méilen f6r dldreomsorgen. Svenska
Palliativregistret har tillkommit for att férbittra varden 1 livets slutskede.
Deltagande enheter far stod 1 ett strukturerat arbetssitt kring virden 1
livets slutskede, iven de enheter som har {4 déende patienter. Den enhet
som sist virdade patienten registrerar efter dédsfallet bl.a. férekomsten
av informerande samtal, mojlighet att vilja virdform den sista tiden,
skattning av smirta och andra symptom, ensamhet 1 dédsogonblicket
och efterlevandesamtal.

For att registrering ska leda till bittre vird krivs regelbunden &terforing
av data till verksamheten vilket sker, bl.a. genom kontinuerlig online-
tillgdng till alla registreringar. Enskilda enheter kan f6lja sina egna
registreringar kvartalsvis éver tid och via olika urval (t.ex. kén, 8lder,
diagnos) och ytterligare analysera egna data.

Exempel pd lokala forbittringsarbeten dr 6kad anvindning av instrument
for smirtskattning (det innebir att patienten sjilv fir skatta sin smirta)
pd enheterna. Det finns ocksd exempel pd landsting som &vergripande
arbetar med Svenska Palliativregistret som en viktig del i att héja
kvaliteten p3 virden i livets slutskede (t.ex. Ostergétland och Sérmland).
Den omedelbara mojligheten till dterkoppling skapar goda
forutsittningar f6r dialog om resultaten och férbittringar.

Intresset for att delta i registret har 6kat kraftigt under 2010 och 1
november 2010 registrerade drygt 97 procent av kommunerna och
landstingen dédsfall 1 registret. Samtliga lin deltar i registreringen men
tickningsgraden varierar. Arligen dér knappt 95 000 personer i Sverige,
varav cirka 80 procent ir vintade dédsfall dir det finns behov av nigon
form av palliativ v8rd. Tackningsgraden ir bittre fér de yngre
patienterna, si 6kad tickningsgrad kan innebira att andelen ildre 1
registret kommer att stiga. P4 linsnivd var tickningsgraden i november
som bist ca 60 procent och 120 kommuner nidde mélet f6r 2010 med
40 procents tickningsgrad varav tre kommuner dessutom nddde éver
70 procent.



Regeringen har den 26 november 2009 gett Socialstyrelsen 1 uppdrag att i
samrdd med SKL bl.a. stédja utvecklingen av kvalitetsregister for palliativ
vard.

Prestationsersittning 2011:

40 000 000 kronor férdelas till de kommuner och landsting som
registrerar 50 procent eller fler av dodsfallen i Svenska Palliativregistret.
Ytterligare 10 000 000 kronor fordelas till de kommuner och landsting
som registrerar 70 procent eller fler. Mitt som andel registreringar per
kommun i férhéllande till antalet dédsfall i kommunen.

For att nd mélet 1 en kommun behover enheter sdvil 1 kommunen som 1
landstinget och verksamheter 1 enskild regi delta 1 kvalitetsregistret.
Malet hojs till 70 procent f6r 2012 med férbehdll f6r riksdagens
medgivande av medel.

Senior Alert

Senior Alert ir ett register som skiljer sig fr&n andra di deltagande inte
bara innebir registrering utan ocksd att man fir stéd att bedriva ett aktivt
forbittringsarbete med ett férebyggande syfte. Senior Alert har
utvecklats 1 Jonkopings lins landsting. Av registret kan man utlisa att
antalet trycksér och fallskador minskat avsevirt som en f6ljd av det
systematiska forbittringsarbete som skett i samband med registrets
utveckling.

Registrering gors for alla 6ver 65 ar vid inskrivning/ankomst till ett
sjukhus, sirskilt boende, hemsjukvird m.m. En standardiserad
riskbeddmning av individens risk f6r fallskador, underniring och
trycksdr foregdr varje registrering och i en individuell dtgirdsplan foljer
man upp bedémningen. Flera av Socialstyrelsens kvalitetsindikatorer for
vard och omsorg om ildre ir himtade ur Senior Alert.

Deltagande i registret har 6kat under det gdngna &ret; frin sju till tolv
landsting och frdn nio till 146 kommuner hosten 2010.

Ett 6kat engagemang i registret kriver stdd och utbildning till de enheter
(exempelvis ett sirskilt boende, en hemtjinstgrupp, en klinik) som
ansluter sig till registret.

Prestationsersittning 2011:
50 000 000 kronor férdelas mellan de kommuner och landsting dir
samtliga relevanta verksamheter har paborjat registrering 1 Senior Alert.




Forstarkning av kvalitetsregistren

Staten och SKL ir 6verens om att de bida kvalitetsregistren behover
forstirkas under den 6verenskomna tredrsperioden fram till och med
2012 for att sprida anvindningen ytterligare. Spridningen sker genom
utbildning och stéd till verksamheter i kommuner, landsting sivil
enskild som offentligt driven. Med finansiell forstirkning av registren
har avgifterna till Senior Alert tagits bort vilket dr en viktig forutsittning
for okat deltagande.

Okad belastning pa registrets centrala funktioner, administration av nya
anvindare, IT-support, information, iterkopplingsfunktioner, webb
m.m. behdver ocksa finansieras.

Registrens nuvarande spridning ir mycket olika — Senior Alert erhiller
dirfor en storre andel av finansiellt stod.

1. Kostnad for stdd till Svenska Palliativregistret 7 000 000 kr
2. Kostnad fér stod till Senior Alert 12 000 000 kr
3. Kostnad f6r samordning pd nationell nivd (SKL) 1 000 000 kr
4. Kostnad fé6r samordning och genomférande

inom Famna 1 000 000 kr
Summa kostnader f6r 2011 21 000 000 kr

Villkoren fér utbetalning av medlen redovisas i sirskilt regeringsbeslut
efter ansokan. T arbetet med att utveckla kvalitetsregistren ir det
angeliget att sikerstilla att detta sker pd ett sitt som ir férenligt med
gillande sekretess- och registerlagstiftning.

Nationell samordning

Regeringen har en 6vergripande nationell samordningsroll av det
lingsiktiga och systematiska férbittringsarbetet f6r de mest sjuka ildre.
SKL ansvarar f6r samordning hos huvudminnen av insatserna enligt
denna 6verenskommelse genom bl.a. nitverksskapande, seminarier och
andra former av erfarenhetsutbyte samt redovisning och
sammanstillning av resultaten frén férindringsarbetet. SKL har dven en
samordnande roll for de satsningar som gérs inom ramen fér
overenskommelsen om Stéd till en evidensbaserad praktik for god
kvalitet inom socialtjinstens omrdde. Parterna dr dverens om att
formerna f6r samordning av de pdgiende satsningarna ska
vidareutvecklas under 2011. Syftet ir att skapa goda forutsittningar fér
en tydlig kommunikation, ett effektivt utnyttjande av resurser samt en
tydlig struktur f6r samordningen pd den nationella nivén.

Kvalitetsregister ger inte hela bilden av virdens resultat for
patienten/brukaren. For att sikerstilla en god vird och omsorg behover
dessa uppgifter kompletteras med kvalitativ uppféljning av virdens
resultat. Utredaren Ulla Gurner vid Stiftelsen Stockholms lins



ildrecentrum har utarbetat en metod som innehéller intervjuer med
patienter/brukare och nirstiende, granskning av journaler och
registerdata likemedelsbedémningar och ekonomiska berikningar. SKL
har under 2010 testat och vidareutvecklat metoden i 12 landsting och
29 kommuner. Analysen av materialet kommer att ligga till grund for
forbittringsarbete 1 flera kommuner och landsting. Under 2011 avser
SKL att férenkla metoden och erbjuda ytterligare kommuner och
landsting att delta 1 kvalitativ uppféljning av multisjuka ildre.

For en jamlik vird och ett lyckat inférande av ett strukturerat,
systematiskt och férebyggande arbetssitt med hjilp av kvalitetsregister
forutsitts att alla kommuner och landsting deltar. T detta arbete har SKL
en roll att samordna arbetet och skapa mojligheter for 1dngsiktigt och
hallbart erfarenhetsutbyte mellan medlemmarna. Alla ska med, inte bara
ndgra {4 piloter med entusiaster och eldsjilar.

Utvecklingsarbetet dr nira kopplat till ett av SKL:s 13 prioriterade
omriden Biittre liv for sjuka dldre och har dirmed starkt politiskt stod
och engagemang. Knutet till projektet finns en projektorganisation
innefattande ett stort antal enheter och medarbetare inom SKL. Inom
ramen f6r SKL:s uppgift att sprida erfarenheter gors en medveten
satsning pa férmedling av erfarenheter och goda exempel 1 seminarier,
nationella konferenser, spridning pd webb och i rapporter m.m.
Aterforing av resultat kommer att ges en framskjuten roll i arbetet.

Kostnad: 8 000 000 kronor till nationell samordning och
informationsinsatser

Utvérdering

Socialstyrelsen har pd uppdrag av regeringen (dnr $2010/2667/ST),
anlitat en oberoende utvirderare (Karolinska institutet) med uppgift
att utvirdera och folja upp forsoksverksamheterna. Ett antal pdgdende
forsoksverksamheter med fokus pd de mest sjuka ildre som t.ex.
TioHundra med gemensam nimnd i Norrtilje, Nisse med
nirsjukvirdsteam 1 Malmé, Esther 1 Eksj6, Linnea 1 Vixjo, Hilma 1
Orebro och Hand i Hand i Hedemora och Avesta ska dven utvirderas
och foljas upp. Utvirderingarna ska sammanstillas med avsikt att
forsoka dra generella slutsatser som kan anvindas fér att sprida goda
exempel och stimulera en nationell utveckling pi omridet.

Kostnad: 5 000 000 kronor

Regeringen har gett Statskontoret 1 uppdrag (dnr S2010/2667/ST) att
folja upp och utvirdera den tredriga 6verenskommelsen mellan staten
och SKL om prestationsbaserat statsbidrag till insatser fér dldre (dnr
$2010/1130/ST). Statskontoret ska f6lja upp och utvirdera det 6kade
engagemanget i de tvd kvalitetsregistren och stodet till ett 13ngsiktigt och



systematiskt férbittringsarbete for de mest sjuka ildre inklusive den
nationella koordinationen via SKL.

Sammanfattande férdelning av medlen

Stod till forbattringsarbete 67 000 000 kr
Forsoksverksamheter kring de mest sjuka ildre 70 000 000 kr
Okat engagemang i kvalitetsregister 121 000 000 kr
Nationell samordning 8 000 000 kr
Utvirdering 5 000 000 kr

Summa: 271 000 000 kr

En plan {6r genomférandet ska ligga till grund fér utbetalning av medlen
och redovisas i ett sirskilt regeringsbeslut.

Stockholm

For staten For Sveriges Kommuner
och Landsting

Ragnwi Marcelind Hikan Sérman

statssekreterare verkstillande direktor
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