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Yttrande over Utveckling av verksamheter som bedrivs enligt lagen
om lakarvardsersattning och lagen om ersattning for fysioterapi Ds
2018:31

Region Ostergdtland har beretts mojlighet att yttra sig dver remissen
”Utveckling av verksamheter som bedrivs enligt lagen om
lakarvardsersdttning och lagen om erséttning for fysioterapi”.

Sammanfattning

Region Ostergotland (RO) avstyrker forslagen om att mojliggora avsteg fran heltidskravet och
att undantag ska kunna goras frin kravet att ldkaren eller fysioterapeuten inte far vara anstélld
1 nagot landstings hélso- och sjukvard.

RO vilkomnar att det stills hogre krav p4 medverkan till att verksamheten kan fSljas upp.

RO stiller sig positiv till att vardgivaren pa begiran av landstinget/regionen ska vara skyldig
att till landstinget ldmna ut patientjournal.

RO villkomnar de foreslagna sanktionsméjligheterna med méjlighet till foreliggande forenat
med vite samt mojlighet att stoppa utbetalningar. RO menar dock att méjlighet att stoppa
utbetalningar &ven maéste finnas utan att underldtenheten har inneburit allvarlig ekonomisk
skada for regionen. RO anser vidare att sanktionsméjligheter ocksi maste vara méjliga dven
vid allvarliga kvalitets- och/eller patientsdkerhetsbrister.

RO tillstyrker att mojlighet ges till vardgivarna att dverklaga landstingets/regionens beslut om
foreldggande och beslut att stoppa utbetalningar till forvaltningsrétten.

Allminna synpunkter

RO tycker det #r positivt med utveckling av lagen och att dess riktning ir dkad integrering i
det 6vriga hdlso- och sjukvardssystemet.

Region Ostergotlands bedomning 4r dock att lagen (1993:1651) om likarvardsersittning
(LOL) samt lagen (1993:1652) om erséttning for fysioterapi (LOF) i grunden &r en foraldrad
lag som behdver en total dversyn istillet for smé korrigeringar. Region Ostergdtland anser att
privat verksamhet bade i storre och mindre skala bor tillskapas genom lagen om offentlig
upphandling (LOU) eller lagen om valfrihetssystem (LOV).

RO vilkomnar att utredningen for Samordnad utveckling for god och nira vérd (S 2017:01)
nu fatt ett tilldggsuppdrag och menar att denna remiss (Ds 2018:31) kan ses som ett forsta steg
och att utredningen (S 2017:01) kan ses som ett andra steg i en stérre och mer genomgripande
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forandring och integrering av den nationella taxan med det 6vriga hélso- och
sjukvérdssystemet.

Med de fordndringar som foreslas i promemorian kommer vi fortfarande att ha ett statligt styrt
system men dir landsting/regioner dr kostnadsbérare utan att vara huvudman. Det saknas
forslag pé atgérder som likstéller taxe-systemet med upphandlad verksamhet vad giller
mojlighet for landstinget att tydliggdra vad vardgivaren ska erbjuda, erséttningsniva,
omfattning av kostnadsansvar och avtalsperiod. Detta sammantaget innebiir, enligt RO,
fortsatt stora inskrdnkningar i det kommunala sjdlvstyret, som innebdr mycket begriansad
mojlighet for landsting och regioner att ta sitt planeringsansvar.

Vidare saknas forslag pa hur man ska komma till rdtta med kritiken mot systemet som finns
fran EU. RO anser att det ir en brist att promemorian inte tar upp frigan hur man ska komma
till ratta med den sedan linge forekommande kritiken att nuvarande reglering kring taxan och
samverkansavtal 1 vissa delar inte uppfyller de krav som stélls i1 fordrag och direktiv frdn EU.
Utifrén dessa dr det tveksamt med ett system som innebdr att privata aktorer, utan
tidsbegriansning, verkar som leverantdrer till offentliga myndigheter med offentliga medel
utan att detta forhallande har eller kommer att konkurrensutsittas. Det strider mot de
utgangspunkter om en réttvis och lika behandling av privata aktorer som ligger till grund for
offentlig upphandling.

RO saknar dven vidare forslag om att dvergdngsbestimmelserna for de éldre etableringarna
kan upphora och att dven dessa vardgivare ska omfattas av krav pé ingdende av
samverkansavtal. RO anser att det 4r nddvindigt att det faktiskt finns ett sddant for samtliga
vardgivare i systemet. Alla vardgivare i systemet med den nationella taxan &r anslutna till
offentlig finansiering oavsett om de har samverkansavtal eller inte. Vidare anser RO att
forslagen i promemorian behover fortydligas vad géller vad som ska regleras i
samverkansavtalet och vad som kan avtalas om pé annat sitt. RO menar ocks3 att det bor
tillskapas nationella mallar fér samverkansavtalen men med mojlighet till lokal anpassning.

Detta lagforslag berdiknas g i laga kraft sommaren 2019. RO vill belysa att det kan bli
problematiskt da tidsplanerna gar i otakt med 0vriga stora pagéende utredningar sasom bland
annat God och nédra vards-utredningen, samt socialstyrelsens uppdrag angdende 6versyn av
indelning och ersittningsnivaerna kopplat till nationella taxan. RO anser att ett genomfdrande
av detta forslag pé lagforandring endast kan ses som ett forsta steg i en betydligt mer
omfattande forandring, dir bortre tidsgréns for ndstkommande steg bor sittas och tydligt
kommuniceras.

4 Nuvarande ordning

Det nuvarande erséttningssystemet skapar starka ekonomiska motiv f6r hog produktion och
RO menar att hog produktivitet inte nddvandigtvis kan likstillas med hog effektivitet
och/eller kvalitet.

RO forutsitter att med uppfoljning av effektivitet avses uppfoljning av att verksamheten
agerar 1 enlighet med god vard-principerna. Att verksamheterna agerar i enlighet med dessa
principer dr grundldggande for en god hélsa och en vard pa lika villkor for hela befolkningen
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utifran alla olika typer av diskrimineringsgrunder. RO vill betona att det ir viktigt med
medicinskt motiverad vard utifrdn medicinska behov dir behovs- och solidaritetsprincipen ska
vara styrande.

Vidare menar RO att ett separat statligt system med vardgivare som i stor utstrickning ir
organiserade som ensampraktiserande vardgivare, eller i mindre grupperingar, kan riskera att
bidra till en fragmenterad hélso- och sjukvard. Detta kan medf6ra brister for patienter vars
mer komplexa sjukdomsbild behdver storre samordning och teamsamverkan. Vardgivarna stir
1 hog grad idag utanfor den teamsamverkan, utveckling och koordinering av vardinsatser samt
utveckling mot sammanhéllande vardkedjor, som géller inom 6vrig hélso- och sjukvérd.

6 Overviiganden och forslag

Med tanke pa vad tidigare utredningar visat samt vad EU-direktiven ger oss for riktning kan
promemorian ses som ett forsta steg 1 att fasa ut den nuvarande ordningen 1 LOL (1993:1651)
samt LOF (1993:1652). Dock anser RO att det tydligt bor redovisas for hur steg tva kommer
att se ut och vilken tidsplan som kommer att anges for detta. Det finns manga skl till att en
total versyn av systemet maste komma tillstind. Framfor allt vill RO belysa behovet av en
sammanhallen vardkedja med stérre samverkan och samordning med det 6vriga hélso- och
sjukvérdssystemet. Det dr ocksa viktigt att alla aktorer pa sjukvardsomradet far jimlika
konkurrensforutsittningar, vilket med nuvarande system tyvérr inte ér fallet.

6.1 Sérskilda krav pa lidkar- och fysioterapiverksamheten

RO avstyrker forslaget om avsteg fran heltidskravet. I propositionen 1996/97:123 (s. 36)
anforde regeringen att heltidskravet dr en garanti for att kompetens, kontinuitet och
tillgéinglighet uppritthalls. RO delar denna stindpunkt och anser att det ir en brist att
promemorian saknar ett resonemang kring, och problematisering av, vad ett borttagande av
heltidskravet kan f& for konsekvenser i dessa avseenden. Om forslaget &ndé vinner laga kraft,
utgdr RO ifran att det blir frivilligt for regionen att komma &verens och teckna avtal med
vardgivare om att de ska bedriva verksamheten endast p4 halvtid. RO forutsitter vidare att ett
sadant avtal som innebér att vardgivaren ska bedriva verksamheten pa minst halvtid innebér
att grianserna for sammanlagt uppburet arvode och ersittningstaket reduceras i motsvarande
man i enlighet med vad som framgar av 6 a § forordningen (1994:1121) om
lakarvardsersittning respektive 5 a § forordningen (1994:1120) om ersittning for fysioterapi.

RO avstyrker det lagda forslaget om samtidigt anstiillning i region eller landsting for
verksamhetsforetridare for LOL samt LOF. Aven hir utgar RO fran att det blir frivilligt for
regionen att godkénna forfragningar kring delade tjinster i det fall forslaget vinner laga kraft.
Vad giller delade tjinster mellan ersittningsetablering och regionen kan RO se nyttan av
eventuella samverkansvinster och kunskapsutbyte. Dock ser RO problem med
javssituation/bisyssla om samma vardgivare arbetar inom samma disciplin i bdde sin
etablering och i region/landsting. I systemet finns inbyggda risker dar exempelvis den fria
medicinska service som etableringsldkare idag har skulle kunna innebéra ett dilemma. Att
uppbira dubbla roller nédr det kommer till remittering och hinvisningar till andra vardgivare
kan komma att bli problematiskt.
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Vidare ser RO att det kan bli svara avviigningar nir det giller bade heltidskrav och samtidiga
anstéllningar 1 landsting/region. Hér ses en nddvandighet av att tydliggdra mandat till beslut
vid eventuella meningsskiljaktigheter.

6.2 Systematiskt kvalitetsarbete

RO stiller sig positiva till att det i promemorian stills hdgre krav pd medverkan fran de
lagetablerade vad géller uppfoljning och utvirdering samt deltagande i1 kvalitetsregister.

RO ser positivt pd att det ytterst ska vara landstinget/regionen som avgér i vilken omfattning
och p4 vilket sitt vardgivarna ska medverka i kvalitetsarbetet. RO anser att det behdver
tydliggoras att det dr landstingen/regionerna som har bestimmanderitt for uppfoljningens
utformning utefter landstingets systematiska kvalitetsarbete.

RO hyser forhoppning om att det nya lagforslaget innebér mojligheter for att folja upp
verksamheter som drivs enligt LOL och LOF enligt fullméktiges program for uppfdljning av
privata utforare.

I den foreslagna 26 a § lagen om ldkarvardserséttning resp. 25 a § lagen om erséttning for
fysioterapi anges i1 punkten 2 att vardgivaren ska mojliggéra inspektion av lokaler och andra
utrymmen, dock inte bostider. RO menar att det ér oldmpligt att bedriva verksamheten i
bostaden men om sa sker maste dven den del av bostaden dar verksamheten bedrivs, vara
mojlig att inspektera.

6.3 Skyldighet att liimna ut patientjournal

RO stiller sig positiv till denna forindring som forbittrar méjligheterna till uppfdljning och
kontroll av verksamheterna. Vi foresldr dock ett tilldgg att &ven tidbok skall 1dmnas ut pa
begéran. Detta for att till fullo kunna se om avsatt tid harmonierar med den beskrivna insatsen
och begidrda erséttningen, utifrén forutsittningarna i Férordning (1994:1121) om
lakarvardsersattning samt Forordning (1994:1120) om ersittning for fysioterapi.

Det ér savil ur ett kvalitetsperspektiv som ur arbetsmilj6forhdllande inte alltid 6nskvért att
journalgranskningen sker 1 vardgivarens lokaler.

6.4 Sanktioner och dverklagande

RO stiller sig positiva till de foreslagna sanktionsméjligheterna som ger méjlighet till
foreliggande forenat med vite samt mojlighet att stoppa utbetalningar. RO anser dock att detta
bor kunna ske inte enbart dd underlatenheten inneburit allvarlig ekonomisk skada for
regionen, utan dven vid kvalitetsbrister och patientsdkerhetsrisker som inte nddvéndigtvis
innebir ekonomisk skada for regionen. RO tillstyrker virdgivarens mojlighet att verklaga
landstingets/regionens beslut om foreliggande och beslut om att stoppa utbetalningarna, till
forvaltningsrétten.
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RO anser att sanktionsmdjligheter ocksa méste vara mojliga nir vardgivaren inte fullgér sina
skyldigheter vid genomf6randet av sitt uppdrag.

RO anser att regionen inte bara ska ha ritt att kontrollera att riitt ersittning betalats ut utan
dven att ritt ersdttning begérts utifran de utférda insatserna.

RO saknar ytterligare sanktionsmdjligheter med stdd i lagen for regionen att besluta om vite
alternativt att ytterst hdva etableringar.

6.5 Belopp och ersittningsnivier i forordningarna

RO anser att det dr svart att ta stillning till promemorians forslag kring forindring av den
nuvarande ordningen dér regeringen beslutar om ersittningsnivéer och belopp. Detta da inget
konkret forslag foreligger som dr mdjligt att ta stallning till.

7.1 Konsekvenser for den kommunala sjilvstyrelsen

Promemorian ger inga nya mojligheter for landsting/region att tydliggdra vad vardgivaren ska
erbjuda och till vilket pris. Systemet med en statligt styrd modell inskridnker 1 landstingets
mojlighet att ta sitt planeringsansvar for sjukvardsutbudet och utgdr dven fortsittningsvis en
inskrankning i det kommunala sjélvstyret. Styrningen dr dirmed mycket begrdansad och kan
dérfor inte som Onskvért anpassas efter medborgarnas behov av vard, sdsom det kan goras
enligt LOU (Lagen om offentlig upphandling) och LOV (Lagen om valfrihetssystem).

7.2 Konsekvensen for landstingen

Mojligheten till deltidstjénstgoring samt delade anstéllningar mellan landsting/region och de
lagetablerade skulle kunna komma att skapa ett omfattande administrativt merarbete f6r
regionen. Det nya forslaget i promemorian kommer hogst sannolikt leda till svara
avvigningar och beddmningar. For att underlitta for regioner och landsting samt skapa
nationell samsyn krévs en tydlig lagstiftning att forhélla sig till.

Vidare anser RO det for nddvindigt att vi har en nationell samsyn nir det kommer till att
tillimpa géllande regelverk, for att minimera for stora skillnader i tolkningarna av lagen.

7.4 Konsekvensen for patienterna

Heltidskravet har tidigare i propositionen 1996/97:123 (s.36), av regeringen ansetts vara en
garanti fOr att kompetens, kontinuitet och tillginglighet uppratthélls, vilket dr av stor vikt for
den enskilde patienten. Samma tillgdnglighetskrav borde kunna stillas péd de etablerade
vardgivarna precis som under alla andra avtal inom hélso- och sjukvard. Patienten skulle
ocksa vara gagnad av en mer sammanhéllen vardkedja och storre samverkan mellan
vardgivarna. De fordndringar som foreslés i promemorian bedoms inte vara tillrackliga for att
mota upp de krav pad samverkan som patienten borde ha rétt till 1 dagens svenska hélso- och
sjukvérd. RO vilkomnar den utdkade uppfoljningsméjligheten men saknar
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kvalitetsparametrar dar vardgivare inom nationella taxan kan inkluderas i1 kraven kring
nationella och regionala riktlinjer.

7.6 Ekonomiska konsekvenser

Det administrativa merarbetet skulle naturligtvis ocksd kunna komma att fora med sig
ekonomiska konsekvenser for att tillskapa mera resurser for arbete med lagetablerade
vardgivare. RO anser att landsting/regioner i detta fall maste kompenseras for dessa
kostnadsokningar i1 enlighet med den kommunala finansieringsprincipen.

Kaisa Karro
Regionstyrelsens ordforande Krister Bjorkegren
Regiondirektor
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