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Vardféretagarnas remissvar (SOU 2021:80) Reglering av
privata sjukvardsforsikringar

Vardforetagarna har beretts tillfalle att limna remissvar 6ver betankandet "Reglering av
privata sjukvardsférsakringar — 6kad kunskap och kontroll” och vill med anledning av
detta framfora foljande.

Sammanfattning

Utredningen har varken funnit stod for att privata sjukvardsférsakringar leder till
undantrangningseffekter i halso- och sjukvarden eller att regionerna upplever problem
i sina avtalsrelationer med privata vardgivare. Darfor ar utredningens foreslag om att
infora en skyldighet for regioner att i avtal sdkerstélla att vardgivarnas andra uppdrag
inte paverkar avtalet med regionen inte motiverat. En saddan reglering innebér en
avsevard risk for att regioner stéller upp langtgaende och godtyckliga villkor som kan
strida mot upphandlingsratten. Darutover skulle en sadan reglering férsvara ett effektivt
anvandande av hela sjukvardsystemets kapacitet nar det kommer till personal,
medicinsk utrustning och lokaler. | en tid da vardens vantetider &r langa och pandemin
lett till uppskjutna vardbehov ar det fel vag att ga. Vardforetagarna avstyrker darfor
utredningens forslag.

Inledning

Det finns skilda ideologiska uppfattningar om privata sjukvardsforsakringar och deras
roll inom halso- och sjukvarden, och de &r ofta féremal for en politiserad debatt. Detta
kommer till uttryck i regeringens direktiv (2020:83) till “Utredningen om privata
sjukvardsfoérsakringar”. Istdllet for att ge utredningen ett brett och allsidigt uppdrag som
hade gett den mojlighet att undersdka sjukvardsférsdkringarnas betydelse och effekter
for samhallet, sjukvarden och patienterna har utgangspunkten for direktiven varit att
privata sjukvardsférsakringars paverkan pa offentligt finansierad halso- och sjukvard
behover begrédnsas. Detta baseras pa ett icke fastlagt antagande om att forsakringarna
leder till, eller riskerar, undantrangningseffekter inom halso- och sjukvarden.

Vardféretagarna menar att utredningen hade behovt fa ett bredare uppdrag att
analysera sjukvardsférsakringarnas roll i sjukvardssystemet i sin helhet. Det hade gett
utredningen mojligheten att ocksa analysera om den forsakringsfinansierade varden
bidrar till att fler patienter totalt sett far vard snabbare och om det finns positiva
effekter fér den gemensamt finansierade varden. En sadan utredning hade kunnat bidra
till en mer faktabaserad diskussion om sjukvardsférsakringarnas roll i svensk halso- och
sjukvard.
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Vardféretagarna har inte beretts mojlighet att medverka i den av regeringen utsedda
expertgruppen till utredningen. Detta trots att Vardforetagarna representerar de som
utredningen till stora delar beror, dvs vardgivare som har avtal bade med regioner och
forsakringsbolag och darmed tar emot bade regionens patienter och
forsakringspatienter. Vardféretagarna har darmed inte, i nagon formell roll, haft
mojlighet att ge synpunkter pa utredningens forslag, beskriva hur forsakringsvarden
fungerar i praktiken eller bidra med en beskrivning av mojliga konsekvenser for den
privat drivna sjukvarden. Det ar nagot vi beklagar.

Regeringens direktiv (2020:83) till “Utredningen om privata sjukvardsforsakringar” gav
upphov till en rad rattsliga fragetecken. Vardféretagarna gav darfor Lars Henriksson,
professor i rattsvetenskap vid Handelshégskolan i Stockholm, i uppdrag att gora en
rattsutredning relaterad till utredningens direktiv. Lars Henriksson pekar pa flera
rattsliga problem med direktiven, pa vilka utredningens forslag vilar. Rattsutredningen
bilaggs foreliggande remissvar och gar att ta del av i sin helhet har. Den har sedan
tidigare oversants till statsradet Hallengren och Socialdepartementet. Vardféretagarna
vill aterigen understryka vikten av att regeringen tar del av rattsutredningen infor de
bedémningar och beaktanden som ska goras efter féreliggande remissbehandling av
utredningens forslag.

Vardforetagarna vill ddrutdver lamna féljande synpunkter pa utredningens forslag.

Vardforetagarnas synpunkter

Utredningen har inte kunnat belagga att det finns ett allvarligt samhallsproblem som
behover I6sas genom lagstiftning

Utredningen har inte belagt att det finns problem med medicinska prioriteringar, eller
undantrdngning av regionpatienter, hos privata vardgivare. De vardgivare som idag
har bade region- och forsdkringsfinansierade uppdrag bedriver planerad specialistvard,
dvs det omfattar ingen vard med akuta inslag. Utredningen konstaterar att
vardgivarna avsatter tid och resurser for att klara villkoren i samtliga sina avtal och att
det sker medicinska prioriteringar av patienter utifran behov. Patienter som forsamras,
eller riskerar att forsamras, under vantan far hogre medicinsk prioritet och kan
behandlas eller opereras med fortur, oavsett om ersattningen kommer fran en region
eller ett forsakringsbolag. Darefter sker prioritering utifran vad respektive
uppdragsgivare kraver.

Utredningen konstaterar vidare att sa lange den som har det stérsta behovet av
sjukvard ges foretrade till varden kan utredningen inte finna att det skulle strida mot
behovsprincipen i hdlso- och sjukvardslagen att det foreligger olika vantetidskrav i olika
avtal. Olika vantetider kan saledes inte jamstallas med fortur.

Utredningen har heller inte belagt att regionerna upplever problem i sina
avtalsrelationer med privata vardgivare. Tvartom tycks regionerna ndjda med sina
avtalsmassiga relationer med privata vardgivare och upplever att de levererar
vardtjanster i enlighet med sina avtal.

Utredningens forslag inskranker det kommunala sjalvstyret

En barande princip i den svenska forvaltningsmodellen ar den kommunala sjalvstyrelsen
och det ska till tungt vdgande skal for att inskrédnka den. Utan att kunna visa pa nagra
allvarliga samhallsproblem som maste l6sas vill utredningen dnda
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infora lagbestammelser som inskranker regionernas handlingsfrihet nar det galler att
traffa avtal med privata vardgivare.

Under alla forhallanden finns det en skyldighet att underséka om det andamal man vill
uppna kan ske pa ett for det kommunala sjalvbestimmandet mindre ingripande

satt. Vardforetagarna bedomer att utredningen inte har

gjort en dylik proportionalitetsbedémning i relation till kommunala sjalvstyrelsen. Det
finns inte heller idag nagot som hindrar regionerna att, i dialog med vardgivarna,
tydligare reglera sina uppdrag och forstarka sin uppféljning av den regionfinansierade
varden.

Utredningens forslag ger utrymme fér rattsosakerhet, godtycke och riskerar dessutom
att strida mot upphandlingsratten

Lagforslaget ger utrymme for rattsosdkerhet och godtycke i regionernas - och dess
politikers - relation till privata vardgivare. Det gar inte att bortse fran, som tidigare lyfts,
att fragan om sjukvardsfoérsakringar och forsakringsfinansierad vard ar starkt politiserad.
Utredningens forslag ger politiska regionledningar stort tolkningsutrymme och

moijlighet att stalla godtyckliga krav pa vardgivare. Vardgivaren har i praktiken inte nagot
att sdtta emot annat an att, i sémsta fall, avsta fran att verka pa regionens uppdrag. Det
enda som det skulle leda till &r mindre vardutbud och mindre vardvolymer.

Exakt vilka avtalsvillkor som regioner ska stalla nar en vardgivare har andra
uppdragsgivare an regionen framgar inte av lagtexten, utan endast att det ska
sakerstallas att vardgivarens 6vriga uppdrag inte paverkar de uppgifter som har lamnats
over. Utredningens langtgaende resonemang, som kommer vara en

del av forarbetena och saledes ligga till grund for uttolkningen av lagen, riskerar att fa
langtgaende konsekvenser och/eller bidra till villkor som, utan att det behovs for att
varna det offentligfinansierade varduppdraget, utesluter privata aktérer, dessutom pa
ett med upphandlingsratten oforenligt satt. Utredningen anser till exempel att
vardgivaren ska visa hur denne organiserar sin verksamhet sa att det framgar vilka delar
som ar helt eller delvis finansierade av regionen. Som exempel namner utredningen
avtal dar lokaler som hyrs av regionen inte far anvandas fér annan vard

an regionfinansierad vard.

Pa vilket satt sdkrar krav om att vardgivare ska bedriva sin verksamhet i tva separerade
lokaler att patienter prioriteras efter medicinska behov? Utredningen anser vidare att
regionen ska ha inflytande éver om vardgivaren ska kunna salja 6verkapacitet till andra
aktorer. Sadana regleringar paverkar inte medicinsk prioritering av patienter, utan
hindrar endast vardgivaren att anvanda sina resurser effektivt.

Tillsyn 6ver halso- och sjukvarden - IVO

Utredningen foreslar att Inspektionen for vard och omsorg (IVO) ska fa tillgang till
uppgifter om finansieringsform och om vardgivare har flera uppdragsgivare och hur de
olika verksamheterna i sddana fall ar finansierade. Uppgifterna ska finnas i IVO:s
vardgivarregister till vilket vardgivare har anmalningsskyldighet.

Syftet med anmalningsskyldigheten ar, menar utredningen, att ge IVO kunskap om det
forekommer privat finansierad vard hos vardgivaren, men inte omfattningen eller det
exakta antalet direktbetalande patienter. Vardféretagarna anser inte att IVO:s behov av
denna uppgift ar klarlagd, och heller inte vardet av att IVO har tillgang till uppgiften sett
till myndighetens kdrnuppdrag. Ddarmed &r inte heller den administrativa bérda som
forslaget skulle innebara for privata vardgivare motiverad.



Utredningen menar vidare att IVO:s tillsyn ska bedrivas i forebyggande syfte och att
regeringens instruktion till IVO darfor bor kompletteras med en sadan skrivning.
Darutover foreslar utredningen att det kan vara aktuellt for IVO att ta fram
informationsmaterial for att bidra till kunskapen om privata vardgivares paverkan pa
den offentligt finansierade varden. Vardféretagarna avstyrker forslaget. IVO ar en
tillstands- och tillsynsmyndighet med uppgift att granska och hantera anmalningar och
klagomal. | dagslaget finns en rad problem i detta kdarnuppdrag som myndigheten maste
komma till ratta med. Det handlar bland annat om mycket Ianga handlaggningstider for
tillstandsansokningar och orimliga krav pa vardgivare gallande datainsamling vilket
ocksa Sveriges kommuner och regioner (SKR) pekat pa. Att i ett sddant ldge utoka
myndighetens uppdrag ar inte ratt vag att ga.

| betdankandet refereras till IVO:s eget forslag om att goras till officiell statistikmyndighet
med ansvar for resultat och kvalitetsstatistik inom vard och omsorg pa mikroniva.
Utredningen forslar att fragan om statistikmyndighet och fragorna om IVO:s behov av
uppgifter fran andra myndigheter utreds vidare. Vardféretagarna avrader fran detta. En
utveckling dar IVO skulle vara ansvarig for insamlande av kvalitetsstatistik ar inte
forenligt med IVO:s kdrnuppdrag om tillstand- och tillsyn.

Vidare foreslar utredningen att nuvarande straffsanktion kopplad till anmalan till
vardgivarregistret byts ut mot en administrativ sanktion. IVO foreslas fa meddela
forelagganden, forenade med vite, i de fall reglerna om anmalan till vardgivarregistret
inte foljs. Vardforetagarna instimmer i att vardgivarregistret ska hallas uppdaterat och
komplett och bejakar darfér utredningens forslag i denna del.

Uppgifter om finansieringsform i register

Utredningen menar att det finns ett behov av att 6ka kunskapen om nyttjandet av
privata sjukvardsférsakringar, utvardera forsakringarnas effekter och jamfora vard. Det
ar en ambition som Vardféretagarna delar. Dock behéver nyttan som ytterligare
uppgifter i register kan innebara stallas mot eventuella risker.

Betraffande utredningens férslag om att uppgifter om finansieringsform kan fa finnas i
patientregistret anser Vardforetagarna att det behover utredas vidare. Bland annat
behoéver det klarldggas om det handlar om en integritetsfraga for patienten, om det
finns det andra satt att samla in uppgifter om sjukvardsforsakringarnas omfattning, och
hur en sadan inrapportering, om den blev verklighet, skulle hanteras rent praktiskt.

Vardforetagarna vill sarskilt understryka att utredningen slar fast att uppgifter om
finansieringsform i patientregistret riktar sig till alla vardgivare, och inte bara privata
vardgivare. Det ar en viktig princip att behalla om regeringen viljer att ga vidare med
forslaget.

Utredningen foreslar att arbetsgivaren ska sarredovisa forman av privata
sjukvardsforsakringar pa individniva. Vardforetagarna avstyrker férslaget. Den
administrativa borda som en redovisning pa individniva skulle innebara for arbetsgivarna
motiverar inte nyttan med férslaget.

Utredningen menar att den nationella vantetidsdatabasen bor utvecklas och foreslar att
de privata vardgivarnas rapporteringsskyldighet till databasen ska anges i avtalet mellan
regionen och vardgivaren. Detta finns redan idag i flera avtal mellan regioner och privata
vardgivare. Vardféretagarna delar uppfattningen om vikten av 6kad kunskap om
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vantetider och patienternas rattighet att enkelt kunna ta del av sddan information och
instammer darfor i forslaget.

Avslutning

Drygt en halv miljon svenskar har en privat sjukvardsforsidkring idag. Det betyder i
praktiken att arbetsgivare satsar pengar pa medarbetares sjukvard, extra pengar som
utodver skatten bidrar till att finansiera den totala sjukvard som behoéver utféras i Sverige.

Sjukvardsforsakringarna bidrar till ett positivt forandringstryck inom sjukvarden genom
det kontinuerliga forbattringsarbetet som blir en konsekvens av kraven fran
forsakringsbolagen, vilket ocksa kommer offentligt finansierade patienter till del.

Vardféretagarna anser att den viktigaste sjukvardsfragan nu ar hur alla de patienter som
vantar pa vard snabbt kan fa sina behov tillgodosedda. Da géller det att behalla fokus pa
de atgarder som kan gora skillnad och dra nytta av alla goda krafter.

Den forsakringsfinansierade varden motsvarar mindre én en procent av kostnaden for
den samlade svenska sjukvarden. For regeringen och landets regioner maste den riktigt
viktiga uppgiften vara att se till att den skattefinansierade varden, som star fér 99
procent av den vard som utférs i Sverige, fungerar val. | det arbetet bidrar privata
vardgivare.

Med vanlig hdlsning

Antje Dedering
Forbundsdirektor
Vardféretagarna

Sabina Joyau
Naringspolitisk chef
Vardforetagarna
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