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Reglering av privata sjukvårdsförsäkringar 
– ökad kunskap och kontroll SOU 2021:80 
Folkhälsomyndighetens kommentarer 
Folkhälsomyndigheten kommenterar endast de bedömningar, rekommendationer 
och förslag i betänkandet som berör myndighetens uppdrag och mandat.  

Inledningsvis vill Folkhälsomyndigheten framhålla att det folkhälsopolitiska målet, 
att skapa samhälleliga förutsättningar för en god och jämlik hälsa i hela 
befolkningen och sluta de påverkbara hälsoklyftorna inom en generation, och det 
folkhälsopolitiska ramverket, inte beaktas i tillräcklig grad i betänkandets analys, 
förslag och konsekvensanalyser. Detta är problematiskt även utifrån att det i hälso- 
och sjukvårdslagen framgår att målet med hälso- och sjukvården är en god hälsa 
och en vård på lika villkor för hela befolkningen och att hälso- och sjukvården ska 
arbeta för att förebygga ohälsa. Hälsofrämjande åtgärder berörs inte alls, och 
förebyggande åtgärder enbart i den betydelse de har inom företagshälsovård. Det 
innebär att Folkhälsomyndigheten menar att jämställdhet och jämlikhet i hälsa inte 
beaktas tillräckligt, vilket myndigheten har påpekat även i ett tidigare 
remissyttrande på området (Ds 2016:29 Privata sjukvårdsförsäkringar). 

Vad gäller rekommendationen avseende införande av uppgift om finansieringsform 
i vissa nationella kvalitetsregister (13.8) ser Folkhälsomyndigheten att ett alltför 
stort ansvar läggs på inviduella registerhållare att göra denna bedömning. Uppgift 
om finansieringsform bör enligt myndighetens bedömning införas generellt så att 
förändringar av finansieringsform inom skilda vårdområden kan fångas upp tidigt 
och dess konsekvenser snabbare analyseras.  

I betänkandet görs bedömningen att inga ändringar i regelverket ska göras för att 
säkerställa att den nationella väntetidsdatabasen innehåller uppgifter om den 
privatfinansierade vården, utan att detta istället bör regleras i avtal med regionen 
(13.10). Folkhälsomyndigheten bedömer att ändringar bör göras i regelverket om 
möjligt, då all vård omfattas av den etiska plattformen, oavsett huvudman.  



 

 

Vad gäller utredningens rekommendation om framtida utredningsfrågor (14.2) vill 
Folkhälsomyndigheten särskilt understryka vikten av att framtida uppföljning och 
utredning på området följer upp konsekvenserna av förslagen för hälso och 
sjukvårdens hälsofrämjande och förebyggande arbete, inklusive konsekvenser för 
jämlikhet i hälsa, dvs. för olika grupper av befolkningen. 

Folkhälsomyndigheten tillstyrker följande förslag: 

• 13.4 Nya verktyg och bättre förutsättningar vad gäller regionernas avtal med 
privata rådgivare 

• 13.6 Förstärkning av IVO:s tillsyn över hälso- och sjukvården 

• Folkhälsomyndigheten vill i sammanhanget framhålla att den delar 
utredningens bedömning att IVO bör fortsätta att utveckla tillsynen över 
hälso- och sjukvården för att säkerställa en god och patientsäker vård och 
bidra till ökad kunskap om privata sjukvårdsförsäkringars påverkan på 
hälso- och sjukvården, och att IVO:s möjlighet att få tillgång till uppgifter 
hos myndigheter och aktörer för att användas i tillsynen över hälso- och 
sjukvården bör utredas särskilt. 

• 13.7 Uppgift om finansieringsform i patientregistret 

• 13.9 Förmån av privata sjukvårdsförsäkringar ska särredovisas 

• Folkhälsomyndigheten vill här framhålla att det kan tydliggöras mer vilken, 
eller vilka, samhälleliga aktörer som ska ansvara för de fortlöpande 
uppföljningar som blir möjliga att genomföra med den data som tillförs 
SCB:s statistiska verktyg.  

• 14.1 Uppföljning av utredningens förslag 

• 15 Ikraftträdande och övergångsbestämmelser 

Beslut i detta ärende har fattats av generaldirektör Karin Tegmark Wisell. I den 
slutliga handläggningen har avdelningscheferna Anna Bessö, Anders Tegnell och 
Britta Björkholm samt chefsjurist Bitte Bråstad deltagit. Utredaren Peter Barck-
Holst har varit föredragande. 

Peter Barck-Holst 
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