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Det ska under en period bli
möjligt för taxeläkare att
överlåta sin privata praktik till
en kollega som då också får
överta rätten att verka enligt
en nationella taxan. Sedan
ska taxesystemet ersättas,
enligt regeringens planer.

Regeringen har tidigare lovat
att återinföra ersättnings-
etablering, men frågan har
skjutits på framtiden. Nu vill
regeringen införa möjlighe-
ten, men temporärt.

Hela taxesystemet enligt la-
gen om läkarvårdsersättning
har ifrågasatts av EU utifrån
EUs regler om etableringsfri-
het, öppenhet, likabehandling
och icke-diskriminering, vilket
har gjort att regeringen plane-
rar att avveckla systemet.

Utredaren Toivo Heinsoo,
som i våras la fram förslaget
[1] om obligatoriska vårdvals-
modeller i primärvården in-
förda från 2009, fick därför i
slutet av maj ytterligare ett
uppdrag, nämligen att föreslå
ett system som kan ersätta

den nationella taxan i den pri-
vata öppenvården (se LT nr
23/2008 sidan 1739). I upp-
draget ligger också att se om
det finns behov av övergångs-
regler för de drygt 1 000 läka-
re som i dag har rätt att verka
enligt den nationella taxan.

Förra veckan
presenterade so-
cialminister Gö-
ran Hägglund ett
förslag till lag-
rådsremiss om er-
sättningsetable-
ring, men möjlig-
heten ska bara finnas under
en övergångsperiod fram till
dess att ett nytt system på ba-
sis av Heinsoos förslag införs.

– Ersättningsetablering är
jättebra, men förslaget kom-
mer lite sent, fem över tolv så
att säga, efter att Heinsoo fått
direktiv att avskaffa taxan, sä-
ger Privatläkarföreningens
ordförande Gunnar Welander.

För dem som eventuellt tar
över en mottagning uppstår
en osäkerhet om vilka villkor
som kommer att gälla i det
framtida, ännu inte framtag-

na systemet, menar han.
– Vem vill ta över en mot-

tagning utan att veta vad som
gäller om två år?

Den tillfälliga möjligheten fö-
reslås gå till så att en taxeläka-
re som vill överlåta sin prak-
tik anmäler detta till lands-
tinget som bjuder in intresse-
rade att ansöka om att få ta
över. Den som får ta över kö-
per praktiken och skriver ett
samverkansavtal med lands-
tinget, som då också kan änd-
ra på avtalsvillkoren. Endast
de läkare som inte redan på
annat sätt har offentlig ersätt-
ning kan komma i fråga. Den
som till exempel redan verkar
inom ett vårdvalssy-stem kan
inte få ansluta sig till taxan på
det här sättet.

Förslaget om tillfällig er-
sättningsetablering är på re-
miss. En lagändring kan enligt
regeringskansliet träda i kraft
den 31 mars 2009.

Elisabet Ohlin

1. ‹http://www.lakartidningen.se/inclu-
des/07printArticle.php?articleId=9299›

Ersättningsetablering
föreslås »fem över tolv«

Ny generaldirektör
för Läkemedelsverket
Christina Rångemark Åkerman,
klinisk farmakolog och medicine
doktor, blir ny ge-
neraldirektör för Lä-
kemedelsverket
från 1 september,
efter beslut av rege-
ringen. Hon efter-
träder Gunnar Al-
van, vars förordnande löper ut.

– Ett otroligt spännande jobb.
Jag ser oerhört mycket fram
emot rollen som generaldirektör
för Läkemedelsverket, som är
en väldigt välrenommerad myn-
dighet, såväl nationellt som in-
ternationellt.

En av utmaningarna blir, en-
ligt Christina Rångemark Åker-
man, det ökade tillsynsansvar
som följer av att apoteksmark-
naden avregleras.

Christina Rångemark Åkerman
är född 1961, bosatt i Skåne och
gick efter tio kliniskt verksamma
år in i läkemedelsbranschen.

Hon är sedan i april arbetan-
de styrelseordförande för Part-
ners för Utvecklingsinvestering-
ar inom Life Sciences, PULS AB,
som i samverkan mellan nä-
ringslivsföreträdare och ett tio-
tal professorer tar fram idéer
och startar och finansierar pro-
jekt som sedan säljs vidare till
läkemedelsföretag.

Dessförinnan var hon chef för
produkt- och teknologiutveckling
på läkemedelsföretaget Orexo i
Uppsala under ett drygt år. Före
det var hon verksam inom Astra-
Zeneca, dels som medicinsk chef
och senare som VD för dotterbo-
laget i Filippinerna.

Elisabet Ohlin

Apoteksmarknaden
avregleras 1 juli 2009
Den 1 juli 2009, ett halvår sena-
re än vad tidigare sagts, vill re-
geringen att apoteksmonopolet
försvinner.

Apoteksmarknaden skulle en-
ligt utredaren Lars Rejes’, för-
slag, som presenterades i ja-
nuari i år, ha trätt i kraft den 1
januari 2009, se
‹http://www.lakartidningen.se/
07engine.php?articleId=8542›.
Förslaget har varit ute på remiss
och en proposition är att vänta.

Regeringen siktar nu på att ny
lagstiftning träder i kraft den 1
juli 2009.

Den 5 juni bildades också ett
särskilt omstruktureringsbolag
inom Apoteket AB vid Apotekets
bolagsstämma. Ordförande i
det nya bolaget blir Birgitta
Böhlin, VD och koncernchef för
Samhall AB.

Bolaget blir moderbolag för
Apoteket AB och ska förbereda
och leda omstruktureringen. ■

Risken är att små aktörer
missgynnas av den valfrihets-
lag som regeringen väntas fö-
reslå. Det anser Läkarförbun-
det, som hellre vill se en an-
nan lagstiftning.

Tidigare i våras lämnade utre-
daren Acko Ankarberg Jo-
hansson (kd) förslaget Lag om
valfrihetssystem, LOV, tänkt
som ett alternativ till lagen om
offentlig upphandling, LOU
(se LT nr 10/2008 s 711). För-
slaget välkomnades av äldre-
och folkhälsominister Maria
Larsson (kd) som vill se en lag
träda i kraft redan vid årsskif-
tet. Förslaget har nu varit på
remiss.

Läkarförbundet är i sitt svar

i princip positivt till en laglig
ram för valfrihetssystem, ef-
tersom den rättsliga grunden
för till exempel Vårdval Hal-
land och Vårdval Stockholm
har varit osäker.

Förslaget innebär att det
landsting som vill frångå LOU
måste använda sig av LOV.
LOV i sin tur utgår ifrån att
det är huvudmannen, lands-
tinget eller kommunen, som
sätter upp villkor, sluter avtal
med utförarna och sköter till-
synen. Detta är förbundet kri-
tiskt till.

Förbundet skulle hellre se en
lag som gör det möjligt för de
kommuner och landsting som
vill det att införa ett renodlat

kundvalssystem i vård och
omsorg, alltså ett friskolelik-
nande system där auktorisa-
tion och tillsyn sköts av en
fristående myndighet och där
något avtal mellan de privata
utförarna och huvudmannen
inte behövs.

LOV sätter heller inga grän-
ser för hur detaljerade avtals-
villkor kommunen eller lands-
tinget kan sätta upp för de pri-
vata enheterna, enligt förbun-
det, som anser att avtalsvillkor
och krav på formalia och admi-
nistration för de vårdgivare
som vill delta kan bli så stora
att lagen riskerar att gynna
främst stora aktörer som är
skickliga i att lägga anbud.
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Läkarförbundet kritiskt till LOV
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Welander


