Flerpartimotion

Motion till riksdagen: 2014/15:3040
av Emma Henriksson m.fl. (KD, M, C, FP)

med anledning av skr. 2014/15:72 Riksrevisionens
rapport om primarvardens styrning

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen
om tilldggsdirektiv till utredningen Ett nytt regelverk for offentlig finansiering av
privat utforda vilfardstjanster (dir. 2015:22) sa att det av direktivet tydligt framgar
att utredningen inte far foresld fordndringar i regleringen som innebér att
landstingens skyldighet att ha vardvalssystem 1 primérvard forsvinner.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen
om att ge Myndigheten for vardanalys 1 uppdrag att ta fram ett kunskapsunderlag
om hur olika huvudmins utformning av primérvirdsuppdrag respektive

ersdttningssystem i1 primérvéarden ur ett patientperspektiv paverkar varden.

Véar bedomning av Riksrevisionens iakttagelser

Malsittningen med vardvalsreformen var framst att stirka patientens réttigheter genom
ratt till valfrihet samt att 6ka méngfald och tillgdnglighet genom en fri etableringsritt.
Myndigheten for vardanalys konstaterar att tillgdngligheten i form av fler vardcentraler
och andra forbéttringar av den fysiska tillgdngligheten visar ett trendbrott och att antalet

lakare 1 primirvarden har 6kat. Malsattningarna har uppnatts for flertalet medborgare.

Vérdvalet 1 primarvarden har skapat forutsattningar for kvalitetskonkurrens 1 stora delar
av landet. 86 procent av alla patienter har numera minst en alternativt driven vardcentral
1 sin kommun. 4 av 5 patienter har minst tva vardcentraler att vélja mellan i sin narhet
(mindre d@n fem minuter extra med bil for att ta sig till en annan vardcentral én den som
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ligger ndrmast). Det gor att patienterna har verkliga valmgjligheter och att ingen
vardcentral kan ta sina patienter for givna. Regeringens beskrivning att vardvalet har
lett till en 6kad tillgédnglighet i vissa delar av landet” ter sig mot den bakgrunden som

en underdrift.

Det ér langtifran bara i de mest titbefolkade och vélbestillda delarna 1 landet som
alternativa vardcentraler och mottagningar har 6ppnat. Atskilliga alternativa virdgivare
har startat verksamheter utanfor storstadsregionerna eller i storstddernas mindre
vélbargade stadsdelar. Sedan vardvalet infordes har alternativa mottagningar 6ppnats i
bland annat Angered och Bergsjon i Géteborg, Rosengéard i Malmo, samt i Husby,
Ronna, Skdrholmen, Tensta och Vérberg i Stockholmsregionen. Ingen vardcentral 1

glesbygd har hittills lagts ner.

Patienter uppskattar mojligheten att vilja — och vélja bort — vardgivare. Enligt
Myndigheten for vardanalys finns det ett brett stod for mojligheten att vélja vardgivare
bland bade personer med stora vardbehov och befolkningen i stort. Tre av fyra anser att
mojligheten att byta vardgivare dr bra. Myndigheten for vardanalys har i en
fordjupande studie visat att mgjligheten att vélja vardcentral anses som sarskilt viktig
bland dldre och patienter med kronisk sjukdom. Det dr ocksd grupper av patienter som 1

hogre utstrackning &n andra har kontakt med primérvérden.

Viardvalet - centralt for priméarvardens utveckling

Regeringen borde 1 sin skrivelse ha redovisat att resultaten 1 Riksrevisionens studier &r
omstridda. I den uppf6ljning av vardvalet som utforts av Myndigheten for vardanalys
konstaterades att flertalet studier inte visar pa ndgra undantrangningseftekter eller ett

mer ojdmlikt vardutnyttjande.

Riksrevisionen menar ddremot efter att ha studerat framfor allt tvd regioner, Skdne och
Vistra Gotaland, att vardnyttjandet skulle ha blivit mer ojdmlikt sedan vérdvalet
infordes. Resultaten tillbakavisas helt av Viéstra Gotalandsregionen, som 1 sin rapport
visar att antalet lakarbesok i1 primérvarden i regionen har 6kat for de personer som ar
svérast sjuka och minskat for de minst sjuka. Rapporten hdvdar med emfas att deras
vardvalsmodell ligger i linje med medicinsk prioritering och att resurser fordelas utifran

medicinska behov.

Regeringen hivdar vidare, baserat pd Riksrevisionens analys, att de nya vardcentralerna

i hogre utstriickning skulle ha etablerats i socioekonomiskt starkare omraden. Aven



detta menar Vistra Gotalandsregionens rapport ér fel. Samtliga geografiska omraden 1
Vistra Gotaland har fatt nyetableringar. De nya vardcentralerna har dessutom en storre
socioekonomisk tyngd dn vdrdcentraler som varit verksamma innan vérdvalets

inforande.

I Karolinska Institutets (KI) uppfoljning av vardvalet i Stockholms léns landsting pekar
forfattarna pa att samtliga inkomstgrupper har 6kat antalet lakarbesok utan att det gétt ut
over ndgon annan grupp. Personer med lag inkomst tréffar ldkare oftare, &ven om de
med hogre inkomst okat antal besok. KI visar ocksa att hogutbildade, som ofta har lagre
vardbehov, har farre antal besok @n patienter med kortare utbildning. Personer 6ver 85

ar ar den grupp av patienter som har 6kat lakarbesdken mest.

I en ESO-rapport fran 2014 som studerat vardvalet i primérvéarden dras slutsatsen att det
generellt tycks finnas “’positiva effekter av valfriheten i primérvarden och att evidens
som tyder pa betydande negativa effekter saknas”. Dir konstateras vidare att ’de
uppfoljningar som gjorts tyder inte pa undantringning av vardkonsumtion for sirskilt
vardtunga patientgrupper]...] Vi finner inte att utvecklingen mot att béttre méta den
genomsnittlige brukarens preferenser har undantrangningseffekter som vésentligt hotar

servicen till andra patientgrupper.”

Professorerna Anders Anell och Claes Rehnberg ar kritiska till Riksrevisionens analys
och hdvdar att rapporten “utmirks av starka yttranden baserade péa ett selektivt urval av
resultat och referenser som dr anpassade till budskapet[...] Vardvalet har langt ifrdn 16st
alla problem, men i flera avseenden finns en positiv utveckling med forbattrad
tillgénglighet, 6kad valfrihet och fortroende bland medborgarna samt intresse for

nyetableringar som ocksa hade fortjénat att belysas.”

Vérdval i priméirvard
Den 5 mars beslot riksdagen att ge regeringen tillkdnna att den inte skulle aterkomma

till riksdagen med forslag pd dndringar av HSL § 5, lydelse enligt SFS 2014:822.

Bakgrunden till beslutet var att regeringen 1 sin proposition 2014/15:15 ”Upphévande av
kravet pé vardvalssystem i primdrvarden”, foreslagit att vardvalet ska bli frivilligt for
landstingen. Da forslaget inte var berett enligt de krav som regeringsformen stiller,
vilket pdpekades av Lagradet, och bedomdes dartill av flertalet remissinstanser fa stora

negativa konsekvenser for patienter och vardgivare i bade offentlig och alternativ regi,



beslot regeringen att dra tillbaka propositionen. For att undanrdja den oro som trots allt

skapats av regeringens initiativ valde riksdagen att gora ett tillkéinnagivande.

Timmarna innan riksdagen fattade sitt beslut valde regeringen att tillsdtta en utredning
”Ett nytt regelverk for offentlig finansiering av privat utférda valfardstjanster” (dir
2015:22). Dar gavs utredaren i uppdrag att foresla hur ritten att fritt vélja primarvard
inte langre skulle gélla i hela landet. Utredaren gavs dven i uppdrag att foresla hur
regleringen skulle éndras sd att landstingen inte langre skulle vara skyldiga att ha
vardvalssystem i primérvarden. Eftersom regeringsbeslutet fattades innan
riksdagsbeslutet kan det inte 1 formell mening sdgas strida mot riksdagsbeslutet. Vi
finner det dock uppseendevickande att en regering som sjélv beskriver sig med epitetet

”samarbetsregering” pa ett s flagrant sétt viljer att ga emot en riksdagsmajoritet.

Riksdagen bor som sin mening ge regeringen tillkénna att ett tillaggsdirektiv bor ges till
ndmnda utredning om att inte foresla fordndringar i regleringen sé att landstingens
skyldighet att ha vardvalssystem i primédrvard forsvinner. Detta i syfte att skapa
tydlighet om hur riksdagen ser pa framtiden for alla ménniskors ritt att vélja
primirvard. Ett tydligt stillningstagande dr ocksa viktigt for att undvika osékerhet kring

framtida regler — nadgot som riskerar att himma utvecklingen av alternativa utforare.

Ersittningsprinciper och primérvardsuppdrag

Vi anser att fokus bor ligga pé hur vardvalet kan vidareutvecklas. Riksrevisionen
foreslér att regeringen bor ta initiativ till att gora ersdttningsystemen mer enhetliga och
enkla samt att primirvardsuppdraget inte ska formuleras for brett. Vi delar helt
uppfattningen att det finns mycket att vinna pa forenkling och en storre enhetlighet av
ersdttningssystemen. De definitioner av primérvardsuppdrag samt de regelbdcker som
olika sjukvardshuvudmain formulerat har ocksé en avgdrande inverkan pd primérvérden
ur ett patientperspektiv. De paverkar i hdgsta grad mojligheten att etablera verksamhet 1

de mer glest bebodda omradena av vart land.

Ersdttningssystem samt primdrvardsuppdrag med dartill horande regelbocker beslutas
av sjukvirdshuvudménnen. Staten kan ddremot bidra till ett mer enhetlighet genom att

bistd sjukvardshuvudménnen med kunskapsunderlag.

Regeringen bor darfor ge Myndigheten for vardanalys 1 uppdrag att ta fram ett

kunskapsunderlag for hur olika utformningar av ersittningssystem, definitionen av



primérvirdsuppdraget med tillhorande regelverk har pdverkat resultatet ur ett

patientperspektiv.
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