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Motion till riksdagen
2022/23:5

av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M, SD, KD, L)

med anledning av prop. 2021/22:260 Okad
kontroll 1 halso- och sjukvarden

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen beslutar att avsla den del av forslag till lag om dndring 1 hélso- och
sjukvérdslagen (2017:30) som avser nya 15 kap. 2 §.

Motivering

Hiélso- och sjukvarden i Sverige ér ett offentligt atagande dar framfor allt regionerna,
men dven kommunerna, dr ansvariga for att planera, organisera och finansiera varden.
Den allra storsta merparten av hilso- och sjukvarden bedrivs emellertid i de 21 regio-
nernas egen regi och den utforda varden finansieras med offentliga skattemedel. Det
finns dven privata vardgivare som bedriver vard pa uppdrag av en region och dér regio-
nen alltjimt ir huvudman for varden. Aven denna vard ir offentligt finansierad och
betald av skattebetalarna.

Den nuvarande socialdemokratiskt ledda dvergéngsregeringen lade nér den fort-
farande hade den fulla regeringsmakten fram denna proposition i ideologiskt syfte, detta
som ett forsok att forsvara for alla gemensamma krafter att kunna forkorta och kapa
vardkoerna inom hilso- och sjukvarden — allt under férevéandningen att det handlar om
att skapa ytterligare 6kad kontroll 6ver hélso- och sjukvérden. Ett oproportionerligt stort
fokus av den nuvarande socialdemokratiska regeringen har lagts vid att bekdmpa privata
alternativ och den mangfald och valfrihet som véxt fram géllande utférandet av vérd
och omsorg i Sverige, allt medan vardkderna fortsatt att 6ka, vilket medfort att ménga
patienter inte far sin vard i rdtt tid. Det duger inte.

P& detta har den nuvarande socialdemokratiska regeringen lagt ett alldeles sarskilt
fokus vid privata sjukvardsforsikringar. Antalet privata sjukvardsforsikringar har dkat
under 2000-talet och i1 dagslaget har ca 690 000 personer en privat sjukvardsforsiakring.
Betalning av hilso- och sjukvard via privata sjukvardsforsékringar uppskattas uppga till



ungefar 0,7 procent av de totala hilso- och sjukvardsutgifterna.! Och dven om det allra
vanligaste sattet att skaffa en sjukvardsforsikring ér arbetsgivarbetalda gruppforsakringar
sa &r det fortsatt sd att 15 av 21 fackforbund inom Saco respektive 5 av 13 inom TCO
erbjuder och inforskaffar privata sjukvardsforsdkringar till sina medlemmar.

Det ar riktigt som Utredningen om privata sjukvardsforsékringar konstaterar att
frdgor som ror privata sjukvardsforsékringar 1 princip dr tdmligen oreglerade. Det finns
inte ndgra offentligrattsliga regler som sérskilt reglerar privata sjukvardsforsakringar.
Det saknas exempelvis regler om finansieringen av hélso- och sjukvérden, vardgivarens
skyldigheter vad géller behovs—solidaritets-principen, huvudménnens ansvar nér varden
bedrivs av en privat vdrdgivare, samt Inspektionen for vard och omsorgs tillsyn kopplad
till fragor som ror privata sjukvéardsforsékringar samt sammanstéllda data om privata
sjukvérdsforsikringar. Daremot finns det sirskilda regler inom forsékringsratten och om
Finansinspektionens tillsyn 6ver forsdkringsbolagen. Det finns dven skatterdttsliga
regler som tar sikte pa privata sjukvardsforsékringar.?

Moderaterna, Sverigedemokraterna, Kristdemokraterna och Liberalerna delar i den
delen utredningens bild att det finns ett behov av att reglera t.ex. den tillsyn som Inspek-
tionen for vard och omsorg bor genomfora kopplad till fragor som ror privata sjukvards-
forsdkringar. Propositionen ger emellertid inte svar pa hur detta ska kunna genomforas
pa ett metodiskt och systematiskt sitt. Vi ser positivt pa en 6kad kontroll inom den
svenska hélso- och sjukvdrden men avstyrker forslaget om att 6kad kontroll endast ska
gélla nér regioner ingdr samarbete med vérdgivare som har fler uppdragsgivare. Kvali-
tativ och jimlik vard bor enligt oss efterstrdvas inom alla verksamheter oaktat vilka
uppdragsgivare verksamheten har eller inte har.

Det framkommer inte heller i utredningen (SOU 2021:80) att det finns ett behov av
en sddan lagidndring som foreslés i propositionen. Snarare visar utredningens undersok-
ning att det i regel finns en god affarsrelation mellan regionerna och de privata vérd-
givarna, och vidare att regionerna har stort fortroende for de privata vardgivarna. Det
finns sdledes inget tydligt skél att misstdnka att de privata vardgivarna gor oréttvisa eller
felaktiga bedomningar géllande den etiska plattformens rangordning som utgar fran att
den som ér i storst behov av vird ocksé ska prioriteras och ges foretrdde till varden.

En okad tillsyn &r i regel bra och propositionens forslag om béttre efterlevnad av
reglerna om anmilan till vrdgivarregistret har enligt Agarprévningsutredningen visat
sig vara nodvéndigt i bedomningen om att vardgivarregistret endast tickte 70 procent av
landets verksambheter trots att det redan i dag rdder krav pd anmilan. Vidare framgar att
den bristande anmélningsfrekvensen inte foljts upp och inte heller har myndigheten
polisanmalt ndgon vrdgivare for att de inte, 1 enlighet med lagen, anmélt till virdgivar-
registret. En grundliaggande forutsittning for att Ivo ska ha mdjlighet att identifiera och
utreda brister och olika risker ur ett patientsékerhetsperspektiv dr att kraven pa anmaélan
till vardgivarregistret blir tydliga i preventivt syfte. Dérefter behover uppfoljnings-
arbetet forbéttras for att sdkerstélla att verksamheter faktiskt anmaéls som de ska.

Med de nya bestimmelser om anmélan till vardgivarregistret som foreslas, vilka vi
staller oss bakom, finns det goda skil att initiera ett utokat uppfoljningsarbete. I pro-
positionen framkommer det att det finns flera brister 1 det nuvarande arbetet, trots den
anmalningsplikt som rdder med nuvarande bestimmelser. Hir ser vi att det ska siker-

! Slutbetinkandet Reglering av privata sjukvérdsforsikringar — 6kad kunskap och kontroll, SOU 2021:80
s. 21.
2 Ibid. s. 26-27.



stéllas att de nya bestimmelserna efterfoljs 1 storre utstrackning dn de nuvarande
bestimmelserna gjort.

Vidare dr denna proposition bara forsta steget. Den hir socialdemokratiska reger-
ingens uttalade ambition har varit att omdojliggdra for privata vardgivare savél att hjdlpa
regionerna att kapa och forkorta vardkderna som att kunna tillgodose alla hundratusen-
tals ménniskor som tecknat en sjukvirdsforsikring.

Under de senaste 20 aren har antalet personer som har en sjukvéardsforsikring tre-
dubblats. Patienter med en sjukvardsforsakring behandlas inte av regionernas vérd-
personal. Vardande behandling utfors bara nir det finns ett fastslaget behov av vard. Det
innebadr att all den vird som utfors inom sjukvardsforsdkringen 1 annat fall skulle ha
behovt ske inom den offentligt finansierade varden och ddrmed medfort ldngre vardkder
och att farre patienter hade fatt vard enligt de tidsgrianser som den lagstadgade vard-
garantin anger.

De allra vanligaste behandlingar som sker inom ramen for sjukvardsforsakringen ar
ortopedi. Det handlar ocksd om besok for behandling hos fysioterapeut, kiropraktor,
naprapat, men dven om operationer. Vird inom ortopedi star for ndra en tredjedel av all
vérd inom sjukvardsforsakringen.

De linga och vixande vardkderna gor att ménga kénner sig oroliga for att man inte
kommer att {4 sin vard i ritt tid nr man har behov av den. Privata sjukvéardsforsékringar
ska inte forbjudas. Diremot ser vi allvarligt pa det faktum att s4 manga arbetsgivare,
fackforbund och anstéllda 1 Sverige gér bedomningen att man upplever sig tvingade att
betala for sin vard tva gdnger. Man végar inte lita pa att man fér vard i ritt tid nir man
behover den. Vérd ska ges efter behov 1 rtt tid av hog kvalitet till alla patienter. Om
detta rader ingen tvekan. Moderaterna, Sverigedemokraterna, Kristdemokraterna och
Liberalerna har som hogsta prioritet att kapa och ta bort vardkoerna.

Vidare foreslés 1 propositionen att det i den nuvarande hélso- och sjukvardslagen
den 1 januari 2024 ska inforas en bestimmelse om att regioner och kommuner inom
ramen for verksamhet som utgdr priméirvard sdrskilt ska tillhandahdlla rehabiliterande
insatser utifran patientens individuella behov och forutsittningar. Detta r ett bra forslag,
ett forslag som dirtill redan skulle kunna ha varit genomf6rt om den socialdemokratiska
regeringen lyssnat pa oppositionen. Partier foreslog i samband med riksdagens hanter-
ing av proposition 2019/20:164 Inriktningen for en néra och tillgénglig vard — en
primérvardsreform, att primirvardens grunduppdrag ska innehalla savil forebyggande
arbete som rehabilitering.® En tilltrddande regering avser att aterkomma i denna fraga
och andra som ror primérvarden.

Lagradet sammanfattar propositionens delar om sjukvérdsforsékringar sa hér:

Mahénda ér det sa att virdgivaren fér prioritera privatfinansierad vard bade om

vérdbehovet dr samma och om det dr ndgorlunda likvirdigt. Men det forhdllandet att

det dr s oklart bdde 1 vilken utstrickning som prioriteringar dr mojliga att gora och
vad som ska gilla i ungefar likvérdiga fall gor det svart for Lagradet att bedoma om

de nu foreslagna reglerna kan fylla sitt syfte och hur de forhéller sig till regleringen i

3 kap. 1 §. ... Lagridet anser sammanfattningsvis att det dr svart att nairmare bedéma

vilka syften forslaget egentligen har och ddrmed om dessa — vilka de nu mera exakt

ar — kan antas bli tillgodosedda genom den foreslagna bestammelsen i 15 kap. 2 §.
Det ér ocksa svart att avgora vilka problem som kan uppsta vid tillimpningen. Det

3 Se t.ex. mot. 2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) med anledning av prop.
2019/20:164 Inriktningen for en ndra och tillgénglig vard — en primérvardsreform.



ar angeldget att de nu véckta frdgorna behandlas utforligt 1 en kommande proposi-
tion.*

Regeringen har inte lyckats visa hur propositionens forslag skulle utveckla och forbéttra
privata sjukvardsforsakringars funktionssitt. Moderaterna, Sverigedemokraterna, Krist-
demokraterna och Liberalerna foreslar darfor att riksdagen avslar den del av propositio-
nen Okad kontroll i hilso- och sjukvérden som avser dndring i hilso- och sjukvards-
lagen (2017:30) géllande den nya 15 kap. 2 §.

Camilla Waltersson Grénvall (M) Linda Lindberg (SD)

Acko Ankarberg Johansson (KD) Lina Nordquist (L)

4 Lagradets yttrande, utdrag ur protokoll vid sammantride den 19 maj 2022.



