Motion till riksdagen
1985/86: 562

Bengt Westerberg m. 1. ({p)

Vissa ersittningar till sjukvardshuvudminnen. m. m.
(prop. 1985/86: 167)

Alla manniskor har ritt till god sjukvard oavsett inkomst och bostadsort.
Folkpartiet menar att patienternas ratt till fritt Yikarval dr en viktig forut-
siattning for att kunna forverkliga detta mal. For att kunna uppritthalla
principen om det fria likarvalet dr det angeliget att det vid sidan av den
offentliga sjukvarden finns privatpraktiserande likare. Villkoren for de
mellan offentlig och privat sjukvard skall styras av patienternas onskemal
och inte av politiska beslut.

Sedan 1984 giller nya regler for fordelning av ersattningen fran sjukfor-
sikringen, det s. k. Dagmarsystemet. Det innebér bl. a. att den allmédnna
sjukvardsersittningen i princip utgdr som ett enhetligt belopp per invanare
till landstingen. Sirskilda overgdngsregler giller dock som innebir att
erséttningen per individ i praktiken varierar mellan landstingen.

Fritidspraktiker som tidigare fritt kunde ansluta sig till sjukforsikringen
kan nu f3 ersittning fran landstinget under forutsitining att det r berett att
teckna avtal med praktikern. Landstinget avgor vitka hel- och deltidsprak-
tiker som skall fa ansluta sig til} sjukforsikringen. Den fria etableringsrit-
ten for likare och sjukgymnaster har darigenom avskaffats.

Det pagéar dock viss forsoksverksamhet med fri etableringsritt i vissa
stodomraden liksom fri ritt till erséttningsetablering. dvs. dvertagande av
en befintlig privatpraktik. Den erséittning som utbetalas till privatpraktiker
avriiknas pa den ersittning landstinget erhaller frian sjukforsikringen.

Folkpartiet motsatte sig inforandet av Dagmarsystemet. Vi ansdg att det
skulle leda till minskad valfrihet for patienterna. S& har ocksa skett. Vissa
fritidspraktiker har inte heller fatt fortsitta sin verksamhet. Det framgér av
propositionen att antalet fritidspraktiker har minskat med ca 450 till totalt
1 600. Systemet innebir ocksd att landstingen far ett direkt ekonomiskt
intresse att av halla tillbaka den privata sjukvarden.

Etableringsbegrinsningarna hiammar mojligheterna till fornyelse av
sjukvirden. Det var den fria etableringsriatten for fritidspraktiker som
mdojliggjorde skapandet av Cityakuten och den utvidgade hembesoksverk-
samheten. Nu leder dessa till efterfljd inom den oftentliga sjukvarden.

Etableringsbegrinsningarna medfor ocksa att det finns en risk for att
antalet privatlikare pd sikt minskar. Fritidspraktikerverksamhet ar ibland
en inkorsport till att arbeta som heltidspraktiker.

Det nya ersiattningssystemet innebar ocksd att man fjarmar sig alltmer
frn synen pa sjukforsikringen som ett forsiakringssystem. Den forsikrade



far allt mindre méjlighet att paverka hur ersittningen tran sjukforsiikringen
skall disponeras, Den nya overenskommelsen tor 1987 innebir att ersatt-
ningen schabloniscras ytterligare och bl a. att dven ersattningen tor sluten
sjukhusvird inriiknas 1 den allmiinna sjuk vardsersattningen.

Ett tungt viigande motiv tor inforandet av Dagmarsystemet uppgass
vara att uppna en jamnare regional tordelning av sjukvarden. Vi delar
uppfattningen att det ar en angeligen uppgit att sprida sjukvardsutbudet
saatt manniskor i olika delar av landet far samma mojlighet ull god
sjukvard.

Det nya fordelningssystemet har medfort att de ekonomiska resurserna
trin sjukfarsiakringen nu tordelas jamnare in vad som tidigare varit fallet.
Genom den overenskommelse som triittats om fordelningen av sjukvards-
ersittningen tor 1987 har en ytterhgare ugamning skett. Ersidttningen vari-
erar under 1987 mellan ca 1300 och 1 700 kr. per individ.

Den regionala tordelningen av likare och sjukgymnaster har dock inte
forbattrats nitmnvirt ay det nya ersittningssystemet. Det torhaller sig
precis som vi trodde. nambhgen att en fritidspraktiker somante far fortsatta
sin verksamhet dar han befinner wig inte flyttar il glesbygden enbart av
detta skil. Det finns t.o.m. exempel som visar att indragen fritidsprakti-
kerverksamhet 1 Eikartita omraden ersitts med Her fast anstallda i lands-
tinget. Hirigenom forsvaras t.o. m. likarrekry teringen till lakarglesa om-
riden.

Den regionala obalansen 1 lakarfordelningen har saledes inte kunnat
ritttas tll genom Dagmarsystemet. Detiir en illusion att tro att etablerings-
Kontroll for privatpraktiker Kan tosa den regionala obalansen. Privatprakti-
Kerna svarar ocksi bara tor en mycket liten del av den totala sjukvarden.

Av viisentligt storre betydelse (or LEikartordelningen over landet ér hur
minga Likarginster som inriittas i olika delar av landet. Under de senaste
dren har visentligt tler Likarganster inrattats an vad som motsvaras av
antalet nyatexaminerade lakare. Detta har forsvarat rekryteringen framst i
de regioner som av olika skial har svart att rekrytera likare. Det finns
dirfor anledning att iaktta aterhillsambet med nya lakarginster sa lange
det ir brist pa likare.

Vi anscer ocksi att man maste infora positiva dtgarder for att stimulera
fakarforsorningen i likarglesa omraden. Vi har pekat pa mojligheten att ge
privatlakare som ctablerar sig i lakarglesa omraden ett sirskilt investe-
ringsstdd. en hogre ersiittning fran sjukforsiikringen och en mojlighet ull
avskrivaing av studieskulden for likare som arbetar i dessa omraden.
Detta utvecklas narmare 1 motion 1985/86: St326. | denna motton har vi
dven redovisat viara dsikter nar det giller storleken pa patientaygifterna
och hogkostnadsskyddets uttormning.

Vianser att ersittningen tran sjukforsiakringen bor baseras pa en ersitt-
ning som utgdr i torhallande till den vird som bedrivs. For att uppni en
okad regional rittvisa bor dock de lundsting som har ligst Eikartithet ges
okade ckonomiska resurser siaatt de har storre mojligheter att motverka
den skeva likarfordelningen.

Det dr angeliget att stimulera en 0kad privatpraktikeretablering. Etable-
ringsriitten bor vara tri for alla privatpraktiker inkl. fritidspraktiker samt
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sjukgymnaster. Aven fritidspraktikerna bor ha ritt att ansluta sig till sjuk-
forsiikringen.

Det finns iven vissa brister 1 ersittningen till privatpraktiker. Ersiitt-
ningen till privatlikare som arbetar utanfor likarhus ér viisentligt kigre én
for likare som arbetar i likarhus. Trots detta ar den verksamhet som
bedrivs ibland likartad. Vi anser att det finns skil for regeringen att se over
likartaxans utformning.

Det iir naturligt att efterstriiva ett bra samarbete mellan den offentliga
och privata sjukvirden. Landstinget skall t.ex. kunna komma overens
med en fritidspraktikergrupp att de svarar for hembesoksverksamheten
vilket innebiir att landstinget inte behover bedriva samma verksamhet.

I propositionen redovisas hur de nya anslutningsreglerna har paverkat
privatlikarverksamheten. Det framgdr t. ex. att endast nio privatlikare har
etablerat sig under 1985 utanfor storstadsomridena. Antalet besék hos
privatpraktiserande likare beriknas ha 6kat med ca | % under 1985. Diir-
emot har antalet besok hos fritidspraktiker minskat.

Dessa siffror visar klart att Dagmarsystemet har himmat utbyggnaden
av privatlikarverksamheten samtidigt som patienternas efterfrigan av
deras yinster har okat. Valfriheten for den vardsokande har forsamrats.
Négon regional utjamning har inte uppnatts.

Vi yrkar avslag pd propositionen i de delar som giller ersittningssystem,
‘etableringsritt m. m. Vi anser att regeringen bor ta upp nya forhandlingar
med Landstingsforbundet om en 16sning som tillgodoser de synpunkter
som vi ovan redovisat. Ett sddant forslag bor kunna foreliggas riksdagen i
host.

Vi tvingas avslutningsvis aterigen konstatera att det i propositionen
saknas en utforlig redovisning av effekterna av det nya ersattningssyste-
met. Vi riktade samma kritik mot den proposition som lades nir Dagmar-
systemet inférdes. En tramgdngsrik sjukvardspolitik maste bygga pa en
klar analys av bristerna och hur dessa kan rittas till. For att pa sikt fa till
stdnd ett bittre fungerande system finns det anledning att tillsatta en
parlamentarisk utredning.

Hemstéllan

Med stod av det ovan anforda yrkas

I. att riksdagen beslutar att avsla propositionen avseende ersitt-

ningar fran sjukforsikringen.

2. att riksdagen hos regeringen begir forslag med tordelning av
ersittningen fran sjukforsikringen till vardgivaren efter vardpresta-
tion enligt vad som anfors i motionen,

3. att riksdagen hos regeringen begir forslag med ritt ull fri
anslutning av liikkare och sjukgymnaster till sjukforsiikringen,

4. att riksdagen hos regeringen begir forslag till atgarder for att
stimulera likarrekryteringen till likarglesa omriaden enligt vad som
anfors i motionen,
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S. attriksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad som  Mot. 1985/86: 562
1 motionen anférs om crsattningsreglerna for privatlikare.
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