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Obligatorisk statlig sjukvardsforsakring

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att i Sverige infora en
obligatorisk statlig sjukvardsforsékring och tillkdnnager detta for regeringen.

Motivering

Den demografiska utvecklingen i Sverige visar att medellivslingden under senare ér
stigit med 30—40 dagar per ar, och for allt fler blir upplevelsen av 100-arsdagen en
realitet. Detta dr naturligtvis mycket glddjande i sig, men innebér ocksd att vi med idag
drygt 1,6 miljoner svenskar dver 65 érs alder kan rdkna med att denna grupp ar 2020
uppgér till cirka 2 miljoner ménniskor. Aven om dagens och kommande tiders #ldre kan
forvintas vara friskare an tidigare decenniers personer i samma alder, s kan man
forutse att kraven pd en fungerande sjukvird kommer att 6ka i framtiden. I en
framétsyftande analys méste man da gora upp med en del for dagen obekvéma
sanningar, och forutséttningslost 1dgga fram forslag pa bland annat framtida
organisation och finansiering av hélso- och sjukvarden sa linge denna utgér fran en
trygg solidarisk finansieringsgrund om vilket rdder bred parlamentarisk enighet i
Sveriges riksdag.

I Nederldanderna infordes 2005 ett nytt hdlso- och sjukvardssystem som byggde pa
en sjukforsakringsmodell. Systemet har enligt de ansvariga i den holldndska regeringen
successivt 10st tidigare problem med exempelvis délig tillgdnglighet och hoga
kostnader, men bygger i grunden pa privata forsdkringslosningar som péa olika sitt
subventioneras av den holldndska staten. Ett saidant system var naturligt att
vidareutveckla i Nederldnderna diar man tidigare 1 mangt och mycket haft ett system
med privata sjukvardsforsékringar som dock hade alltfor ddlig tickning inom
befolkningen.

I Sverige ér denna typ av system som enbart subventioneras av staten inte relevant
att utveckla, dd vi har en skattefinansierad hélso- och sjukvard. Daremot skulle de
skatter som erldggs for att bekosta hélso- och sjukvérden kunna samordnas till att
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garantera en obligatorisk statlig sjukvardsforsakring for alla svenska medborgare.
Huvuddragen i ett sddant forslag kan darfér sammanfattas enligt foljande:

1.

Skattemedlen foljer patientens val av en vardforsidkring genom en
sjukvardsforsdkring obligatorisk for alla medborgare. Staten certifierar flera
konkurrerande forsidkringsgivare. Ingen medborgare far végras forsikring om
forsakringsgivaren vill certifieras.

Olika 16sningar for personers och familjers olika vardbehov under livet erbjuds
genom till viss del olika fokus i de olika forsékringsgivarnas utbud. Vill man
emellertid inte sjdlv vélja, garanteras man vard av en gemensam forsdkringsgivare
dér staten dr huvudman.

Forsédkringsgivare som ser till flest manniskors behov har storst chans for framgang.
En annan framgangsfaktor &r att upphandla vard fran bésta och mest effektiva
utforare, offentliga eller privata ar likgiltigt. Kvalitet, som ar patientens dnskemal,
och kostnadseffektivitet, som ocksa dr samhéllets onskemal, gar pa s sétt hand 1
hand.

Patienten styr resurserna men premien bekostas av staten. En rittvis vard over hela
landet ges till alla efter egna val. Skattevdxlingen fran landstingen till staten for
sjukvérdsavgiften, den offentligbetalda forsdkringspremien, ger samlat
samhéillsekonomiskt ansvar for utgifter for sjukdomsbekdmpning.

Genom flyttat fokus frdn samhéllets kostnader for sjukvard till kostnader for
sjukdom, kan regionansvariga sjukvardspolitiker istdllet dgna sig at att organisera
sjukvérd som dr svar att fa i ekonomisk balans. Exempelvis mycket
hogspecialiserad, kostnadskrdavande vard som sker 1 liten volym. Uppgiften kommer
idag létt 1 klam mellan landstingens olyckligt blandade roller och ansvar. Genom
avtal mellan staten, den enskilt valda forsdkringsgivaren (som rimligen inte ensam
klarar av detta) och de nya regionerna avgors hur och av vem sidan vard béast
levereras. Riktade extra statssubventioner for sadan speciell regionaliserad eller
nationaliserad vird kan da motiveras.

Situationen for privata sjukvardsforsédkringar som idag okar i antal i vért land utan
att ndgon enhetlig politisk 16sning for detta har kunnat foreslés, kan sannolikt
komma att hanteras ldttare i ett system med en obligatorisk statlig
sjukvardsforsdkring som grundfinansiering for alla medborgare. Diskussionen om
skatteavdrag for privata forsidkringar blir ocksa 6verflodig. Enhetliga statliga
sjukvardsforsdkringar Oppnar dven for diskussion om nationella prioriteringar av
sjukvérd, vars 6ppenhet fortfarande lyser med sin franvaro. Olika profil for olika
forsdkringsgivare ger storre mdjlighet for den enskilde att prioritera innehallet i sin
egen vard.

Globalisering med friare rorlighet bade for sjukvérdens utforare och for patienterna
underléttas med en enhetligt och solidariskt finansierad men individuell
forsakringspremie. Den statligt inbetalda forsdkringspremien kan exempelvis
villkoras med att forsdkringsgivaren garanterar varden for den forsdkrade pa den ort,
i eller utanfor Sverige, som den forsdkrade foredrar. Alternativt kan staten forhandla
med forsdkringsgivarna om hur man bést virnar vardentreprenader som ser till savil
svenska patienters hélsa som svenska intressen i1 6vrigt. Detta kan kanske komma att
ta sig uttryck som liknar hur forsidkringsgivare idag stodjer exempelvis trafik- och
arbetsmiljosdkerhetsarbete ndr man forsakrar minniskor mot olycksfall i trafiken
och pa arbetsplatserna.
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Konkreta forslag, likt det nu ovanndmnda, pé att se 6ver mojligheterna att infora en
statligt finansierad sjukvardsforsakring har framforts under flera ar av motionéren.
Utskottet har alltid avslagit denna begéran, och nu senast var det kanske motiverat av att
den parlamentariska socialforsakringsutredningen delvis arbetade med fragan inom
ramen for sina direktiv.

Niér den parlamentariska socialforsidkringsutredningen slutredovisade sina forslag till
regeringen under 2015, s& fanns emellertid inga forslag att se 6ver mdjligheterna for att
ocksa infora en statligt finansierad sjukvérdsforsikring.

Da regeringen bereder de manga forslag som den parlamentariska
socialforsakringsutredningen lagt, finner jag det darfor mycket andamalsenligt att d&ven
det konkreta forslag om en obligatorisk statlig sjukvéardsforsékring som foreligger i
denna motion laggs till i detta arbete som nu pagar pa Regeringskansliet som ett
komplement till den parlamentariska socialforsékringsutredningens ovriga forslag vid
bearbetningen av dessa. Jag vill att riksdagen med bifall till denna motion ger
regeringen detta tillkénna.

Finn Bengtsson (M)



