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Finansdepartementet

103 33 Stockholm

REMISSVAR (SOU 2016:78)
Ordning och reda i vilfarden

Arbetsgruppens uppdrag och forslag

Utredningens uppdrag ar att foresla ett nytt regelverk for offentlig
finansiering av privat utforda valfiardstjanster, se 6ver regelverket som
anvands nar privata aktorer utfor valfardstjanster samt analysera fragor
som beror oppenhet och insyn avseende hur offentliga medel anvands.
Utredningens uppdrag omfattar verksamheter inom skolvisendet,
aldreomsorgen och hilso- och sjukvard som omfattas av hilso- och
sjukvardslagen.

Syftet ar att sdkerstilla att offentliga medel anvinds till den verksamhet
de ar avsedda for och att eventuella Overskott som huvudregel ska
aterforas till den verksamhet déar de uppstatt. Detta foreslas ske genom
en vinstbegransning genom ett tak for rorelseresultatet i relation till
operativt kapital.

Sacos svar i sammandrag
Saco tar inte stillning i frigan om vinstbegransningar for offentligt
finansierade vilfardstjanster som utfors i privat regi.

Eftersom verksamhetens driftform har lite koppling till kvaliteten hos de
valfardstjanster som erbjuds, viljer Saco istillet att betona vikten av att
kvaliteten hos de valfardstjanster som erbjuds och som ar finansierade
med offentliga medel garanteras, oavsett driftsform. I det avseendet ar
insyn och transparens av aktorernas verksamheter avgorande. Saco ser
darfor att regleringar som leder till 6kad och forenklad insyn i offentligt
finansierade verksamheter som erbjuder valfardstjanster bor framjas och
prioriteras. Det kommer att hjilpa brukarna att vélja de aktorer som
erbjuder den service som bast passar brukarnas behov, vilket i
forlangningen framjar god kvalitet.

Sacos stillningstagande

Medborgarna ska fa valuta for skattepengarna i form av hog kvalitet pa
valfardstjansterna. Forutsattningarna inom den offentligt finansierade
valfarden ser dock vildigt olika ut.

Sacos medlemsforbund representerar valfirdens akademiker. De sitter
pa stor kompetens om verksamheterna och ar de som har bast insyn i
forutsattningarna och behoven som rader pa respektive omrade.





En allmén reflektion ar dock att utredningen huvudsakligen tar ett
brukarperspektiv. Det ar alldeles for snavt. Saco anser att aven de
anstalldas perspektiv bor beaktas. En mangfald av aktorer leder till en
okad rorlighet mellan offentlig och privat sektor, vilket i sin tur
stimulerar kompetensutvecklingen.

Darutdver ar en stor del av Sacoférbundens medlemmar egenforetagare.
De ser driftsformen som optimal for att leverera basta mojliga kvalitet
till medborgarna, samtidigt som det ger dem frihet att utfora sitt yrke pa
bésta mojliga satt.

Deras forutsattningar maste givetvis sakerstillas om vi ska klara
samhillets framtida valfardsatagande.

Sveriges akademikers centralorganisation

Med vanliga halsningar

Lena Granqvist
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Sveriges Psykologforbund har beretts mojlighet att lamna yttrande Gver rubricerat

betdnkande och vill lamna f6ljande synpunkter.

Vinstbegrinsning m.m.

Forbundet ér i grunden positivt till malsdttningen att se till att de allmidnna medel
som tillfors den privat drivna offentligt finansierade varden, skolan och omsorgen
ocksa i storsta mojliga utstrackning bidrar till att verksamheten lever upp till de krav
som medborgarna stéller avseende kvalitet, och ur de anstdlldas synvinkel
arbetsmiljo. Forbundet menar dock att vinstbegrénsningarna i flera delar for med sig
problem som é&r svérhanterliga. Vi vill lyfta fram foljande synpunkter dér vi ser att

de foreslagna forandringarna kan medfora problem.

Det primért viktigaste att virna inom sektorn for valfardstjénster dr ur brukarnas
synvinkel patientsdkerheten eller med ett annat uttryck kvaliteten 1 de tjanster som
ges och ur de anstélldas synvinkel hur arbetsvillkor och arbetsmiljofragor tas om
hand. En farhiga som forbundet har &r att de foreslagna begriansningarna av
vinstuttag ur verksamheterna uppfattas som kvalitetshdjande i sig och att det viktiga
kontinuerliga arbetet att bade utveckla patientsidkerheten och arbetsvillkor samt
arbetsmiljo dirmed kan paverkas negativt. Den del av forslaget som ger de

nuvarande tillsynsmyndigheterna dven ett ansvar att hantera tillstdndsgivning och

Sveriges Psykologforbund/Swedish Psychological Association
Vasagatan 48. Box 3287. SE-103 65 Stockholm. Sweden.
Tel +46 8 567 06 400. Fax +46 8 567 06 499
Org.nr 802004-1284. Bankgiro 767-2066. Postgiro 37 32 67-4. www.psykologforbundet.se





tillsyn avseende vinsterna far inte innebira att resurser for verksamhetstillsyn
minskar. Fragor om arbetsmiljé och patientsdkerhet har ldnge varit i fokus néir det
géller de aktuella verksamheterna och det kommer dven fortséttningsvis att finnas ett
lika stort behov av att arbeta vidare med det, oavsett om det géiller att i uppfoljningar
mata kvalitet eller att faststilla kvalitetskrav 1 samband med auktorisationer och

tillstandsgivning.

Utredningen har foreslagit att fysiska personer inte ska omfattas av regleringarna
bl.a. for att berdkningen av vinsten dr svér att géra. Forbundet delar helt denna

bedomning och tillstyrker forslaget i den delen.

I den allminna debatten har framforallt olika riskkapitalbolags hantering av vinster 1
vilfardssektorn uppmérksammats. Utredningen dr tydlig med att forslagen om
vinstbegriansningar ska gilla alla juridiska personer oavsett verksamhetens storlek.
Vad utredningen da inte uppméarksammar ar hur forslagen kan komma att sl mot
mindre egenfOretagare med fa eller inga andra anstéllda dn dgaren sjdlv. Har saknar
forbundet en diskussion kring de problem som forslagen kan fora med sig for de sma

verksamheterna och egenforetagarna.

I privata verksamheter som psykologer driver i bolagsform och 4ven minga andra
sddana verksamheter inom vard och omsorg 4r bade behovet av och utrymmet {for
kapitalinvesteringar sma. Istillet investerar dessa i humankapitalet i verksamheten,
ofta och till 6vervdgande del 1 form av eget arbete. Den berdkning av
vinstbegrdansningen som foreslds bedomer forbundet kommer att innebéra att
egenfOretagare 1 praktiken inte har ndgon mgjlighet att g med vinst. De undantag
som foreslds 1 samband med start av ett foretag och vid tillfalliga forluster bedomer

vi inte vara tillrdckliga for att ta hand om dessa problem.





Ett ytterligare frdgetecken &r att den juridiska personen for att fa ett tillstdnd endast
ska fa bedriva offentligt finansierad verksamhet. Detta innebér att i mindre
verksambheter, ddr virden fOr vissa patienter finansieras med offentliga medel
samtidigt som andra patienters vard betalas helt utan offentlig finansiering, maste
delas upp pa olika juridiska personer med atféljande krav pa avsittning till
aktiekapital, hogre totala administrativa kostnader etc. For sméforetagare bedomer
forbundet att det kan omgjliggora att driva verksamhet med bade offentlig och privat

finansiering.

Sammantaget ser Sveriges Psykologforbund saddana tveksamheter nér det giller
effekterna av en vinstbegransning att vi, &ven om syftet i grunden &r hedervért, ar

ytterst tveksamma till utredningens forslag.

Oversyn av upphandlingsregler och valfrihetssystem

Forbundet delar utredningens uppfattning att det i samband med upphandlingar kan
finnas behov av storre flexibilitet 4n vad som hittills varit fallet, bl.a. exemplifierat

av att langre kontraktstider kan behdva anvindas.

Sveriges Psykologférbund

Ulrika Edwinson

Forbundsdirektor

Nils Erik Solberg

Forbundsjurist
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Remissvar SOU 2016:78 Ordning och reda i valfarden.
Sammanfattning
Likarforbundet avstyrker utredningen forslag.

Utredningens syfte sidgs framfor allt vara “att sdkerstilla att offentliga medel anvénds till just
den verksamhet de dr avsedda for”. Om en vinstgivande verksamhet bedrivs mer effektivt, sa
att man fir mer och/eller bittre vard for samma kostnad, kommer ju offentliga medel att 1
hogre grad gé till det de var avsedda for - &ven om en viss vinst uppstér. Det som beskrivs
som utredningens syfte tycks bygga pa det felaktiga och ideologiskt grundade antagandet att
vinst for ett privat vardforetag innebédr mindre vard for brukarna. En rimligare malsattning
borde vara att sékerstilla att offentliga medel resulterar i s& mycket valfardsproduktion, av s&
hog kvalitet, som mgjligt. Vinster 1 den privata verksamheten bor bedomas uteslutande
utifran sddana kriterier. Det stora problemet i svensk sjukvérd dr inte den privata vardens
relativt smé vinster utan den offentligt drivna vardens ohejdade stora forluster!

Inledningsvis

Utredningen presenterar ett gediget arbete som omfattar en méngd forslag. Lékarforbundet
avstér fran att kommentera forslagen i detalj utan viljer att ge var syn pé utredningens
huvudbudskap.

Léikarforbundet har i en studie belyst primérvardens mojligheter att ge véard och service till
patienterna. Studien bygger pa en enkdtundersokning till samtliga specialister och ldkare
under specialistutbildning som arbetade pa landets vardcentraler 2015. Likarnas svar i
enkéten har sedan samkdrts med Nationella Patientenkéten som méter hur ndjda medborgarna
ar med sin vdrdcentral.

Inforandet av vdrdval har inneburit en tillvaxt av olika alternativ i priméirvarden. Ett av flera
intressanta resultat 1 studien ar just den tydliga kopplingen till driftsform. I Lakarforbundets
studie kan vi pavisa att bade patienter och lékare i studien anser att just sméaskaliga
personaldgda vardcentraler ger béttre vard dn andra, och kan erbjuda patienterna en fast
lakarkontakt 1 betydligt hogre utstrackning. Forklaringen till dessa resultat dr bland annat att





sma professionsdgda vardcentraler genomgaende har en stabilare likarbemanning, vilket
gynnar kvaliteten och kontinuiteten. Framfor allt &r det mgjligheterna att utforma sin egen
arbetsmiljo som lockar ldkare. Det finns ockséd goda skl att anta att den entreprendrsanda
som préglar dessa verksamheter bidrar positivt till verksamhetsutveckling och till vardens
kvalitet.

Det finns en samstdmmighet med resultaten fran Nationella Patientenkdten. Resultaten fran
forbundets studie dr ocksé i samklang med Vilfardsutredningens genomgéang av
primidrvarden 1 Norge och Danmark. I bdda dessa ldnder har man tydligt prioriterat ett
smaskaligt huslékarsystem med i huvudsak smé privata enheter som fungerar mycket vil.

For Vilfardsutredningen borde den givna slutsatsen vara att mindre professionsdgda
verksamheter 1 sjukvarden maste stimuleras och ge den svenska primarvarden den nystart den
sa vil behover. Om utredningens forslag skulle gé igenom ar det var overtygelse att det
tviartom kommer att sl undan benen pa de mindre och mellanstora vardfoéretagen, som redan
idag ofta drivs av dgare inom professionen, pa plats i verksamheten. Likarforbundet anser att
vinstbegrinsning inte &r ett effektivt vapen mot de problem som kan finnas med offentligt
finansierad privat sjukvardsverksamhet.

Kapitel 5, Vinster och ld6nsamhetsmatt pa valfardsmarknaden idag
Lakarforbundet avstyrker utredningens forslag till vinsttak.

Forslaget innebér en inskrdnkning av foretagandet och skulle direkt drabba de patienter som
valt att lista sig pa en privat enhet inom priméarvard, de patienter som valt att besoka olika
privatpraktiserande specialistlékare eller specialistenheter upphandlade enligt LoU och
samtliga dess medarbetare.

Den storsta konsekvensen av forslaget ar att de ekonomiska risker som sa dramatiskt okar
leder till mycket stor osdkerhet och en sé oforutsdgbar ekonomi att det inte kommer att anses
vara modan och riskerna virt att driva privat sjukvard. Forslaget &r i princip ett vinststopp.
Den stora konkurrensskillnaden mellan region/landstingsdriven vard och privat driven vérd ar
orimlig. Ddr den offentligt drivna varden har nést intill obegrinsade mojligheter att g med
forlust, tvingas privata foretag, som varje ménad maste ha budget och ekonomi 1 balans, 1
konkurs om verksamheten drabbas av t.ex. personalbrist, sjukdom eller 6kade
vikariekostnader.

All vidareutveckling och nyetablering av vilfardsforetagande skulle upphdra inom den
privata vardsektorn om forslaget blir verklighet. Den grundliaggande kraften att vara
entreprenor gar forlorad.

Vidare kommer anstéllningstryggheten avsevért att forsdmras for samtliga anstéllda 1 den
privata vardsektorn. Det blir betydligt svarare att ta anstédllning i ett foretag som inte har
soliditet och ekonomi att klara av ens kortvariga forluster om t.ex. en sjukskoterska eller
lakare tillfalligt méste ersdttas med hyrpersonal. Nar mojligheten att bygga en buffert
forsvinner sa forsvinner dven de privata aktorerna. Detta &r helt tvirtemot det som angavs 1
utredningens direktiv ddr man anger att malet &r att viarna en méingfald av utforare.





Utredningen konstaterar dven att det &r de mindre foretagen, som har en hogre andel
kvinnliga foretagare, som nu riskeras att slas ut. Trots att utredningen mest gér till storms mot
dgarkoncentration och stora vardbolag sé konstaterar utredarna sjdlva att de regleringar och
begriansningar man foreslar slir hardast mot de smé foretagen. Ingen hénsyn tas till att
utredningens direktiv fastslar att det ar viktigt att bevara sméaforetagande och mangfald 1
vérden.

I glesbygden har det ibland etablerats privata aktorer trots att vardvalsreglerna ofta gjort det
svart. Med det hér forslaget forsdmras villkoren ytterligare, vilket riskerar att forsdmra
tillgéngligheten och valmgjligheterna for patienterna genom att privata aktorer slds ut, och
det ar hogst osdkert om den offentliga varden tar dver.

Utredningens syfte sdgs vara att sdkerstilla att offentliga medel resulterar i s mycket
valfardsproduktion, av sa hog kvalitet, som mdjligt. Tyvérr gar Valfardsutredningen at andra
hallet och fokuserar helt pa att ”6vervinsterna ska bort!”” Men vinsterna &r inte stora;
rorelsemarginalerna ligger pa 5—6 procent, vilket dr ungefir i nivd med eller l4gre &n 1
jamforbara branscher. Den privata vardgivaren maste ha overskott i sin ekonomi. Med
minskad privat sjukvérd dvergér driften till offentlig ny verksamhet eller hinvisning till
nirmast befintliga. Det finns inget som tyder pé att kostnaderna kommer att sjunka vid
atergang till offentligt driven verksamhet, vilket skulle bli resultatet om utredningens forslag
genomfors.

Det ar naturligtvis viktigt att tidigt upptécka oseriosa vardgivare for att kunna vidta atgérder.
Lagen ska skydda mot de vardgivare som inte héller mattet. Dock anser vi att det behovs
battre verktyg far kontroll och uppf6ljning som &r rittssidkra och bittre avspeglar
verkligheten. Det ska gélla alldeles oberoende om det &r offentliga eller privata utforare.

Med ritt forutsédttningar skulle ett stort antal specialister kunna uppmuntras att etablera egna
verksamheter. Det handlar om nationellt basuppdrag, 6kade resurser, goda
etableringsmojligheter samt listning pa ldkare. Det skulle stirka kontinuiteten och patient—
lakarrelationen. P4 s vis kan vi fa fler lékare, stabilitet och utvecklingskraft i den 6ppna
vérden. For patienterna forbéttras mojligheten att vélja och lista sig pd en ldkare pa
vérdcentralen och kontinuiteten som ér viktig for tryggheten.

Dessutom behover frdgan om den 6kade administrationen ndmnas. Det 6kade bordan kommer
drabba dels privata vardgivare och dels Inspektionen for vard och omsorg som foreslas fa
ansvaret for bade tillstdnd och tillsyn. IVO &r en myndighet som redan idag har ett stort
ansvar avseende den rent medicinska tillsynen, vilket méste anses vara dess priméra ansvar.
De administrativa atgérderna for den privata vardgivaren dr redan idag omfattande och bor
inte tillforas ytterliga administration, 1 detta fall tillstindsansokningar och underlag for arlig
tillsyn. De stér inte 1 proportion till nyttan och kan ocksa vara svara att forutse effekterna av.

Det ar idag vanligt att samma juridiska person har verksamhet som ar offentligt finansierad
och samtidigt bedriver verksamhet som inte ar det, t.ex. genom avtal med forsidkringsbolag.
Att sérskilja dessa verksambheter till olika juridiska personer innebir en dkad byrakratisering
och, speciellt for sma vardgivare, 6kade kostnader, dd man maste ha flera olika bolag som
skall ha separat bokforing. Detta &r ytterligare en borda for smaforetagare och 6kar risken att





enbart stora bolag kan verka inom vardsektorn .Det ger en oligopolsituation som dven enligt
utredningen ar olamplig.

Kapitel 20, En ny lag om valfrihetssystem
Liakarforbundet avstyrker utredningens forslag.

Utredningen foreslér att de avtal som ingas inom valfrihetssystemet ska innehélla villkor som
gor det mojligt for kommuner och landsting (t. ex vid fordandrad politisk majoritet) att lattare
avsluta ett ingadnget avtal. Mojligheten till fortida avslut ska regleras i sjdlva lagen. Vi kénner
en oro for att de civilrdttsliga reglerna och mojligheterna till skadestdnd dédrmed forsdmras
gentemot dagens redan osdkra system.

Forbundet ser att forslaget kan paverka de ldkare som valt att verka inom ett "LOV-system”
pa ett negativt sétt. Det dr av stor vikt att se langsiktigt pa uppdraget samt att det finns
kontinuitet 1 verksamheten. Manga mindre ldkarledda mottagningar 4r duktiga pa detta, vilket
dven forskning ger stod for. Yrkesutovaren har investerat bade tid och resurser med att bygga
upp vilfungerande mottagningar. Samtidigt kan ménga av de patienter som etablerat en bra
kontakt med en vardgivare riskera att forlora denna.

Redan idag ar valfrihetssystemet komplext och till viss del riskfyllt for den enskilde
foretagaren, eftersom avtalet kan sdgas upp 1 fortid eller villkoren vésentligt &ndras innan
avtalsperioden 16pt ut. Detta medfor en stor osdkerhet.

Forbundet anser dérfor att det dr av stor vikt att det dven fortséttningsvis finns mojlighet att
prova tvist om fortida avslut av avtal enligt gillande civilrittsliga regler

LOV har stora fordelar som upphandlingsform framfor LOU. Vi menar att LOV 1 hogre
utstrackning anpassar upphandlingen till vardens forutséttningar och behov av kontinuitet, inte
minst for att avtalen enligt LOU blir snévt tidsbegrénsade. Ett annat skil att foredra LOV ér att
upphandling enligt LOU oftare dr svérare att hantera for smaforetagare och da leder till att de
stora vardbolagen vinner anbuden och didrmed forsvérar en etablering av mindre aktorer.

Angdende EU rattliga regler

Utredningen pekar vid flertalet tillféllen (I kapitel 11 och 19) pa att det ar oklart om
verksamhet enligt hilso- och sjukvardslagen omfattas av EU-réttens inre marknadsregler och
konkurrensregler. Vi anser att det ar direkt oldmpligt att infora nationella regler dar det inte &r
klarlagt huruvida de ar forenliga med EU-réttens regler. Att det enbart dr vid en uppenbar
felklassificering som EU-kommissionen kan ifragasétta en medlemsstats definition kan pd
intet sétt vara tillrackligt stod for ett inférande som potentiellt strider mot EU-rédtten.

Med vinlig hélsning

SVERIGES LAKARFORBUND

Heidi Stensmyren
Ordforande
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