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Vardval i specialiserad 6ppenvard

de flesta landsting pagér forbe-

redelser for inférandet av vard-

val i primérvarden. Samtidigt

viantar manga privatpraktise-
rande lidkare pa klarhet i hur rege-
ringen och landstingen ska utforma
vardvalet i den 6ppna specialiserade
varden. Den fragan ska utredningen
om patientens ratt klargora. Redan
forra aret lamnade utredningen sitt
forsta delbetdnkande om vardval i primérvarden,
vilket ledde till riksdagsbeslut nu i februari.

De regler som foreslas gélla for den specialiserade
Oppenvarden ska redovisas den 1 oktoberi ar.

En utgangspunkt for utredningen ar att systemet
med samverkansavtal for lakare ska upphora enligt
lagen om ldkarvardsersittning, LOL. EU-kommis-
sionen har underkint det svenska systemet med till-
delning av samverkansavtal. Landstingen har ocksa
varit synnerligen ovilliga att sluta ndgra nya samver-
kansavtal enligt LOL.

De privatpraktiserande specialistlikarnas fram-
tid i svensk sjukvard ar rejilt hotad. Ett nytt system
maste snarast skapas som ir acceptabelt bade for
landstingen och fér EUs och Sveriges konkurrens-
myndigheter.

Den nyligen antagna lagen for ersiattningsetable-
ring loser bara en liten del av problemet. Dessutom
ir den av 6vergangskaraktér. Det ar hog tid att hitta
ett nytt system som &r politiskt hallbart - det vill
siga oberoende av politisk majoritet. De ldkare som
vill etablera sig privat maste fa sddana forutsatt-
ningar att de vagar satsa langsiktigt.

Suenafon

dkarforbundet har med en expert i utred-

ningen om patientens ritt, och viarbetar ak-

tivt for att bidra till ett vilfungerande sy-

stem med fler privatpraktiserande ldkare.
Redan i mitten av 1990-talet tog Likarférbundet
stdllning for den smaskaliga privata varden och en
mangfald olika vardproducenter. Vi ar ocksd ména
om likabehandling av alla likare som lever upp till
auktorisationskraveniett vardvalssystem. Den kon-
kurrens som uppstéar kan utveckla och stimulera till
nytinkande ivarden.

Den 6ppna specialistvarden ir relativt billig och
kan i samarbete med primirvarden fardigbehandla
de allra flesta sjukdomstillstadnd. Den 6ppna specia-
listvarden avlastar den slutna sjukhusvarden och
tillgodoser specialistvard med hog tillgdnglighet
nirainvanaren

Det har linge ratt politisk samsyn om att Sverige
behéver oka den 6ppna vardens kapacitet. Lands-
tingen har dock inte lyckats sirskilt vil med detta.

Avgorande for hur det hela fungerar dr naturligt-
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Hustration: Annfia uett dasig till valfri vardgivare. Det géller fqutsatt
dven vardgivare som inte har avtal med négot lands- ningar att
ting i de fall landstinget inte klarar att halla tids- ; de vﬁgar
grinserna for besok hos specialist eller fér behand- : satsa
ling inom vardgarantin. N .
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ihoppas, och tror, att utredningen kan 16sa tigt.«

de problem som uppstatt och att Sverige :

precis som vara nordiska grannlinder far :

ett hallbart system for privata vardgivare. |

Arbetet sker numed hog fart. Det dr viktigt att alla |
intressenter aktivt tar del i arbetet och limnar syn- |
punkter. I denna vecka har férbundet ett méte med |
Privatlikarféreningen for att fi underlag till det !
fortsatta arbetet. Naturligtvis ska &ven andra yrkes- |

foreningar horas framdover.

Redan denna vecka deltar Likarforbundet i ett :
storre seminarium om det framtida vardvalet som ar
anordnat av utredningen. Ett stort antal intressen-
ter kommer hér att ge sin syn pa fragan. :

En ledstjirna sa hir langt ar att alla specialist-
kompetenta ldkare, oavsett driftsform, ska ha moj-
lighet att konkurrera om kontrakten i den 6ppna

varden pa lika villkor.
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Skillnader i hdlsa kraver insatser

Tre undersokningar som pre-
senterades i forra veckan visar
pa 6kande sociala skillnader i
hélsa och dédlighet. SKL pre-
senterar sin kunskapsoversikt
Vard pa (o)lika villkor — om soci-
ala skillnaderisvensk hélso-
och sjukvard. Den visar att 1ag-
utbildade och laginkomsttagare
far simre vard och behandling.
Cancerfonden presenterade
sin Cancerfondsrapporten
2009. Den visar att det finns en
stark koppling mellan 6vervikt
och cancer. Men ocksa att det
finns en dalig kunskap om den-
na koppling i befolkningen.
Storst andel 6verviktiga finns i
grupper med ldgre utbildning
och lagre inkomst. De ndrmaste
decennierna kommer den 6kan-
de viktkurvan att aterspeglas i
cancerstatistiken.

Socialstyrelsen presenterade
den nationella folkhilsorappor-
ten 2009. Liksom tidigare ar vi-
sar rapporten pa sociala skillna-
derihélsaoch dodlighet. Hjart-
och kirlsjukdomar och diabetes
arvanligare bland lagutbildade.
For att vinda denna trend méste
manga olika insatser goras. Pri-
maérvarden ar viktig bade nar
det géller prevention och be-
handling och méste fa tillrackli-
garesurser for att arbeta med
detta.

De flesta landsting arbetar
med att ta fram sin egen vard-
valsmodell. Politikerna maste ta
dessa tre rapporter pa storsta
allvar. Den sociala skiktningen i
hilsa och dodlighet visar tydligt
att vardvalsmodellerna maste ta
socioekonomiska hinsynisina
ersiattningssystem. m
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