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Motion till riksdagen
2006/07:Sol1

av Ylva Johansson m.fl. (s)
med anledning av prop. 2006/07:52

Driftsformer for sjukhus

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen avslar regeringens proposition 2006/07:52 Driftsformer for sjuk-
hus.

Motivering

Svensk sjukvard haller hog kvalitet och standard, den fordelas réttvist efter
behov och till en jamforelsevis lag kostnad. Varje ménniska, oavsett bak-
grund, kon eller inkomst, skall ha tillgéng till de basta behandlingsmetoderna.
Det uppnas bast om alla dr med och betalar solidariskt for valfiarden samtidigt
som lagar och regler sikerstiller rittvisa och patientsékerhet. Sjukvarden
méste ha mdjlighet inte bara att ge den bésta tillgdngliga varden idag utan
dven att genom forskning och utbildning kunna utveckla ny kunskap och nya
behandlingsmetoder for att i framtiden kunna ge allt battre och mer kvalifice-
rad vard.

Kraven pa sjukvarden okar konstant tack vare nya medicinska framsteg
som gor det majligt att bota och behandla sddana tillstdnd och sjukdomar som
tidigare var obotliga. Den dkade livsldngden i vért land &r en stor vélfards-
framgéng och den demografiska utveckling som gor att en vixande andel av
befolkningen blir mycket gammal stiller ocksa nya krav pa sjukvirden. Aven
ménniskors forvantningar pa vad sjukvarden kan dstadkomma okar.

Detta innebdr sammantaget att det dr nodvandigt att satsa allt mer resurser
pé sjukvarden samtidigt som det finns ett stort behov av utveckling inom
vérden.

Vi socialdemokrater anser att utvecklingen av sjukvarden bor folja vissa
viktiga principer:

? Sjukvérden skall solidariskt finansieras via skattsedeln. Sjukvérden skall
ges tillrackliga resurser for att ingen skall behova fundera pé att skaffa sig
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en privat sjukvardsforsékring for att fi vard av hogsta kvalitet eller be-
handling inom rimlig tid.

? Den enskildes vardbehov skall vara grunden for prioriteringar inom var-
den, inte betalningsformagan. Varje ménniska skall ha tillgéng till den
bista varden utifrdn sina behov. Kon, klasstillhorighet, etnisk bakgrund,
funktionshinder, sexuell 1dggning eller ekonomisk betalningsformaga skall
inte f styra, enbart de medicinska behoven skall styra prioriteringarna.
Det skall dérfor inte vara mojligt att kopa sig fore 1 den offentligt finansi-
erade varden.

? Forutsittningar for forskning, utveckling och utbildning av hogsta klass
som kommer hela befolkningen till del skall sikerstdllas genom att univer-
sitetssjukhusen drivs i offentlig regi. Den mest hogspecialiserade sjukvar-
den och de stora investeringar som regionsjukvarden representerar i form
av kompetens, erfarenhet och utrustning kan inte upphandlas pa nagon
marknad och skall inte 6verlatas till ndgot privat bolag. Den hogspeciali-
serade véarden dr dessutom forskningsintensiv. Det &r hir nya behand-
lingsmetoder och teknologier i allménhet forst provas. Utvecklingen av
den hogspecialiserade varden méste styras av vad som pa lang sikt frimjar
det allménnas bésta och inte vad som i ett kortare perspektiv framstar som
mest ekonomiskt fordelaktigt.

? Entreprendrer inom sjukvarden kan bidra till att utveckla varden och med-
verka till en méangfald som 6kar mojligheten att erbjuda vard for olika be-
hov. Méanga avgridnsade enheter som véardcentraler, lakarmottagningar,
sjukgymnastmottagningar med mera drivs idag av ndgon privat eller koo-
perativ aktor genom entreprenadavtal med landstinget. Erfarenheterna av
entreprenaddrivna enheter skiljer sig i allménhet inte fran dem som drivs
av landstinget, inom bada grupperna finns utmérkta verksamheter med hog
professionell nivad och goda vérdresultat. Det bor vara sjukvardshuvud-
mannen som utifrén en kvalitetsbeddmning avgdr om och nér det &r 1amp-
ligt att 14gga ut denna typ av vard pé entreprenad.

? De okade sjukvérdsbehoven och behandlingsmdéjligheterna gor att allt mer
av skattemedel bor satsas pa sjukvarden. D4 ar det viktigt att det finns reg-
ler som sékerstiller en effektiv resursanvindning och sdkerstéller att
skattemedel avsedda for sjukvérd verkligen anvénds till sjukvard.

? Aven om entreprendrer inom vérden kan bidra positivt till vardens utveckl-
ing bor merparten av sjukvarden ocksé i framtiden bedrivas i offentlig regi
for att sdkerstélla viktiga principer for att de medicinska behoven skall
styra prioriteringarna och for att sikerstdlla viktiga utvecklingsforutsatt-
ningar for sjukvérden. Vi avvisar en sjukvard styrd av marknadens driv-
krafter.

I syfte att sdkerstélla dessa principer inforde den tidigare socialdemokratiska
regeringen i samarbete med Vinsterpartiet och Miljopartiet vissa nationella
villkor for sjukhusens driftsformer. Dessa regler innebar f6ljande:

? Det landsting som viljer att 1dgga ut ett eller flera sjukhus pa entreprenad
skall genom villkor med entreprendren sikerstélla att personer med privata
sjukvardsforsdkringar eller privat betalning inte kan kdpa sig béttre eller
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snabbare vérd. Ett sjukhus som drivs pa entreprenad med offentlig finan-
siering skall pa samma sitt som offentligt drivna sjukhus inte tillata privat-
finansierade patienter.

? Universitetssjukhusen har stor betydelse for hela landets hogspecialiserade
sjukvérd och sjukvéardens forsknings- och utvecklingsméjligheter. Region-
sjukhus och regionkliniker far dérfor inte lamnas ut pa entreprenad.

? For att sidkerstdlla att alla medborgare skall ha tillgang till offentligt driven
sjukhusvérd maste varje landsting behalla minst ett sjukhus i egen regi.

? Skattemedel avsedda for sjukvérd skall anvéndas till sjukvérd. Ett sjukhus
som drivs som entreprenad med offentlig finansiering skall aterinvestera
vinsten i verksamheten.

Nér det géller offentliga sjukhus dr mdjligheterna att sdga upp avtalet och
upphandla samma vérd ndgon annanstans i princip obefintliga. Darfor behovs
det sérskilda regler for sjukhusvérd jamfort med 6vrig sjukvard. Denna lag-
stiftning innebér en rimlig reglering av sjukhusvarden som pé inget sitt hind-
rar méangfald eller entreprendrer inom sjukvarden. Mojligheten att lagga ut till
exempel vardcentraler eller annan del av primérvarden péd entreprenad om
landstinget bedomer det som ldmpligt berdrs inte av denna lagstiftning.

I regeringens proposition foreslds att samtliga dessa regler avskaffas. Dér-
med Oppnas for en uppdelning av patienterna i ett A- och ett B-lag dir de som
har rdd med en privat sjukvirdsforsikring till sig sjélv eller sina barn far
bittre eller snabbare vard medan andra svart sjuka barn och vuxna far vénta
langre. En sadan uppdelning dr djupt orédttvis och skadar tilltron till den of-
fentliga sjukvarden. Dessutom Oppnas for en utforsdljning av universitets-
sjukhus till internationella borsbolag och riskkapitalister med odverblickbara
konsekvenser for vart lands framtida mojligheter att sdkerstélla god vard till
alla.

Vi socialdemokrater sdger bestimt nej till en sddan utveckling. Vi foreslar
dérfor att riksdagen avslar regeringens proposition 2006/07:52 Driftsformer
for sjukhus.

Stockholm den 9 mars 2007

Ylva Johansson (s)
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