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Regler om privata sjukvardsforsakringar inom
den offentligt finansierade hilso- och sjukvarden
(Ds 2022:15)

Vardforbundet ar ett yrkes- och fackforbund for legitimerade barnmorskor,
biomedicinska analytiker, rontgensjukskoterskor och sjukskoterskor. Forbundet har drygt
115 000 medlemmar, varav drygt 90 000 ar yrkesverksamma inom halso- och sjukvard.
Vardforbundet arbetar for en personcentrerad, sdker och nira vard samt en jamlik hélsa.

Bakgrund

Vardforbundet varnar om en offentligt finansierad och demokratiskt styrd hilso-
och sjukvard

En hélso- och sjukvard som ger alla tillgang till en god, sdker och vél fungerande vard
utifran sina forutsattningar och behov. Den som har storst behov ska ges foretrade till
vard. Det giller &ven dem som star utanfér samhallsgemenskapen, till exempel de som
saknar bostad eller svenskt medborgarskap. Vi vill att varden far ett kompensatoriskt
uppdrag for jamlik hélsa och att vi gemensamt i samhaéllet tar ett sarskilt ansvar for att
vara yngsta och dldsta invanare har en trygg, hidlsosam och meningsfull tillvaro.

Personcentrerad vard handlar om att tillvarata de resurser som varje manniska bar pa och
pa sa satt hitta drivkrafter som kan bidra till att utveckla hilsa och livskvalitet.
Vardforbundet ser att en stark individ och ett starkt kollektiv &r malbilder som gar att
forena. En personcentrerad vard och valfard frigér resurser och bidrar till ett hallbart
samhalle snarare dn att fraimja individen pa bekostnad av kollektivet.

En vard pa lika villkor for hela befolkningen

Utredningen understryker ocksa att malet for svensk hélso- och sjukvard ar en god hilsa
och en vard pa lika villkor for hela befolkningen. Varden ska ges med respekt for alla
manniskors lika viarde och fér den enskilda manniskans vardighet. Den som har det storsta
behovet av vard ska ges foretrade till varden. Dessa principer, manniskovardesprincipen
och behovssolidaritetsprincipen, utgor de tva forsta principerna i den etiska plattformen
som ska styra beslut om prioriteringar i varden.

Vardforbundet hade forstas onskat att den offentliga halso- och sjukvarden hade haft
tillrackliga resurser for att kunna uppratthalla en sa pass hog tillganglighet inom de
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omraden som idag tiacks av en sjukvardsforsakring, att farre kdant behov av att teckna en
sadan forsakring.

Yttrande

Utredningens forslag

Syftet med utredningens forslag ar att sakerstalla att privata sjukvardsforsakringar inte pa
ett negativt satt paverkar mojligheten att uppratthalla nimnda principer inom den
offentligt finansierade varden. Det utmynnar i huvudsak i tva forslag.

Forst att utredningen foreslar att en privat vardgivare som har slutit avtal med en region
om att bedriva offentligt finansierad vard inte ska fa erbjuda sddan vard som avtalet med
regionen omfattar dven till patienter vars vard finansieras av en privat
sjukvardsforsakring. Samtidigt ska regionerna inte fa 6verlamna uppgifter avseende halso-
och sjukvard till en privat vardgivare som erbjuder sddan vard som avtalet med regionen
omfattar dven till patienter med en privat sjukvardsférsakring.

Vardforbundet bedomer att samtidigt som det ar av yttersta vikt att behovsprincipen
uppratthalls inom svensk hélso- och sjukvard, s ar vi tveksamma till effekterna av
forslaget. Grundproblemet i hidlso- och sjukvarden ar tillgangen till personal med ratt
kompetens. Den uppenbara losningen for att offentliga patienter inte ska stillas mot
privata patienter ar att regionerna erbjuder all vard i egen regi. For att gora det mojlig
kravs battre 16n och arbetsvillkor for bland annat barnmorskor,

biomedicinska analytiker, rontgensjukskoterskor, sjukskoterskor och
specialistsjukskoterskor.

[ utredningens forslag ska nu privata vardgivare vélja om de vill ha regioner eller
forsakringsbolag som uppdragsgivare. Givet att personalresurserna ar begransade ser
Vardférbundet att det riskerar leda till en sdmre effektivitet for varden som helhet.
Vardforbundet ser snarare att I16sningen ligger i att regionerna, om de inte kan bedriva
varden i egen regi, upprattar avtal med de privata vardgivarna som tillférsakrar
patienterna villkor som gor att de inte ska missgynnas i forhallande till privata patienter.

Vardforbundet anser att det i det har sammanhanget dven bor understrykas att ett minst
lika stort problem ar att vantetiderna till olika typer av vard manga ganger skiljer sig at
mellan regionerna. Vardforbundet har darfor foreslagit att regionerna infor ett gemensamt
nationellt bokningssystem for specialiserad vard i regional regi.

En annan atgird som utredningen foreslar ar att en privat vardgivare som har slutit avtal
om att ta emot patienter vars hélso- och sjukvard finansieras av en privat
sjukvardsforsakring inte ska fa remittera en patient till den offentligt finansierade varden.
Férbudet mot remittering ska komma att gélla for hela den privata vardgivarens
verksamhet och darfoér paverka samtliga patienter, det vill sdga dven patienter vars vard
finansieras pa annat satt dn genom privata sjukvardsforsakringar.

Utredningen beskriver alltsa en situation dir personen uppenbarligen har behov av en
remiss, men inte ska kunna fa en direkt remiss till den offentliga varden pa grund av att
den vard man nyttjat har fel finansiering. Vardforbundet ar tveksam till om det féljer den
behovsprincip som utredningen sager sig vilja varna? Personen har som utredningen



beskriver naturligtvis fortsatt mojlighet att sjalv soka sig till den offentliga varden via
egenremiss eller att kontakta primarvarden inom den offentliga varden. Utredningen
anger har att man ar medveten om att den foreslagna begransningen av remitteringsratten
medfor ett extra led. Vardférbundet menar att detta extra led riskerar att 6ka
administrationen for bade personen och den offentliga varden, saval som att det kan
betyda att personen gor en onddig vardkontakt bara for att fa bekraftat den forsta
diagnosen. Det gar dven att forestilla sig fysiska eller psykiska halsotillstand dar det kan
upplevas som oetiskt att personens vag till specialistvarden forsvaras.

Utredningen beskriver ocksa att krav pa remiss till specialistsjukvarden idag skiljer mellan
olika regioner, vilket gor att kravet kommer fa olika paverkan beroende pa var i landet
man bor.

Sammanfattningsvis bedomer Vardférbundet att vigen framat for att uppna en mer
tillgdnglig och jamlik vard bor ske genom:

o Att kraftfulla atgarder vidtas for att stirka kompetensférsorjningen i hilso- och
sjukvarden.

e Attregionerna, om de inte kan bedriva varden i egen regi, upprattar avtal med de
privata vardgivarna som tillférsdkrar patienterna villkor som gor att de inte ska
missgynnas i forhallande till privata patienter.

e Attregionerna infor ett gemensamt nationellt bokningssystem for specialiserad
vard i regional regi.
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