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Forord

En vél fungerande konkurrens leder till en effektiv fordelning av
resurserna i ett samhalle och till hog konsumentnytta. Detta staller
bl.a. krav pa att antalet foretag inte ar alltfor litet. Som framgar av
denna rapport galler detta ocksa for offentligt finansierade tjanster. I
rapporten, som genomforts pa regeringens uppdrag, presenteras
forslag for att Oka forutsattningarna for fler foretag att verka inom
offentligt finansierad vard och omsorg. Detta skulle i sin tur 6ka
konkurrensen och valfriheten f6r kunderna. Ett genomforande av
forslagen skulle ocksa leda till en battre kvalitet till samma kostnad i
de analyserande delarna av vard- och omsorgssektorn, vilket i sin tur
skulle komma medborgarna till godo - badde i egenskap av
skattebetalare och konsumenter.

Stockholm i juni 2007

Claes Norgren
Generaldirektor
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Sammanfattning

Konkurrensverket fick i regleringsbrevet for 2007 uppdraget att pre-
sentera en rapport som behandlar regelverk av betydelse for foreta-
gande inom offentlig sektor med sarskild inriktning pa omradena
vard och omsorg. Av uppdraget framgar att rapporten ska innehalla
forslag till atgarder.

Uppdraget har tolkats som att identifiera legala intradeshinder for
foretag inom vard- och omsorgssektorn, och lamna forslag for att
minska eller eliminera dessa hinder. Analysen har i huvudsak av-
gransats till offentligt finansierad dldreomsorg och hélso- och sjuk-
vard.

Konkurrens inom offentligt finansierade tjanster forbattrar valfarden

En vil fungerande konkurrens leder till en effektiv fordelning av
resurserna i en ekonomi och till en 6kad differentiering av produk-
ter, dvs. till en 6kad valfard. Detta utesluter dock inte att viss typ av
verksamhet bor bedrivas i offentlig (kollektiv) regi eller finansieras
med allminna medel. I bada dessa situationer talar man ofta om s.k.
marknadsmisslyckanden.

Vad giller dldreomsorg och hélso- och sjukvard kan konstateras att
det enligt gallande lagstiftning — bl.a. socialtjanstlagen (2001:453) och
hélso- och sjukvardslagen (1982:763), HSL — framgar att kommuner
och landsting har ansvaret, ar huvudman, for offentligt finansierad
vard och omsorg. Dock ar det fritt for huvudmannen att overlata
utforandet av dessa tjanster till nagon annan. Erfarenheterna visar att
konkurrensutsattning av offentligt finansierad verksamhet i allman-
het leder till 6kad effektivitet och darmed till en forbattrad valfard
och konsumentnytta. For en lyckad konkurrensutsattning maste
dock hinsyn tas till de sarskilda forutsattningar som verksamheter



inom vard- och omsorgssektorn kdannetecknas av, bl.a. uttryckt som
ett betydande inslag av asymmetrisk information.

Tva modeller for konkurrensutsattning

Det finns i huvudsak tva modeller i Sverige for att konkurrensutsatta
offentligt finansierad verksamhet — entreprenad- respektive valfri-
hetsmodellen.

Entreprenadmodellen innebar att verksamheter som drivs av offentliga
aktorer upphandlas enligt bestimmelserna i lagen (1992:1525) om
offentlig upphandling, LOU.

Kommuner och landsting agerar som bestallare och utformar ett
forfragnings- eller anbudsunderlag av ett i forvag preciserat objekt
dar den vinnande utforaren vanligtvis ar garanterad en viss produk-
tionsvolym. I férfragningsunderlaget beskrivs den verksamhet som
ska upphandlas och vilka krav som stalls pa utférare och produkt,
s.k. skall-krav. Eventuella utvarderingskriterier ska ocksa anges i
forfragningsunderlaget. Den vinnande utfOraren ges ratt att under
kontraktsperioden bedriva den kommunala verksamheten mot en
ersittning som faststllts i anbudet. Aven den offentliga aktdren kan
sjdlv delta i anbudstavlingen med ett eget anbud.

Av LOU framgar att bestéllaren ska anta det anbud som é&r
ekonomiskt mest fordelaktigt eller det som har lagst pris.

Valfrihetsmodellen, eller kundvalsmodellen, kan tillampas vid konkur-
rensutsattning av individuella tjanster exempelvis barnomsorg,
utbildning och dldreomsorg, dvs. tjanster som riktar sig till enskilda
individer. Modellen innebar att konsumenterna (foraldrar, elever,
vardtagare, m.fl.) ges mojlighet att vélja bland, av bestdllaren god-
kdnda, utforare och att valet styr tilldelningen av de offentliga resur-
serna. Den individ som har ratt till en offentligt finansierad tjanst
forses med en ”check”, eller ”voucher”. Om det krdavs en



bistdndsbedomning for att fa tillgang till tjansten utgor checken ett
intyg pa att individen ar berattigad en viss insats. Checken motsva-
rar ett visst ekonomiskt varde som bestéllaren (kommunen eller
landstinget) betalar till den utférare som individen véljer att anlita.
Checkens ekonomiska viarde bestims av bestallaren och ar lika for
alla utforare (givet uppdraget). Valfrihetsmodellen innebar saledes
att ersattning utgar till utforare i den utstrackning som dessa anlitas
av konsumenterna.

Vid en valfrihetsmodell dr utforarna inte garanterade nagon pro-
duktionsvolym. Detta skapar incitament for utforarna att reagera pa
konsumenternas signaler och anpassa tjansterna efter uttryckta ons-
kemal. Eftersom utforarna inte kan paverka priset pa sina tjanster
innebar modellen att kvalitetskonkurrens skapas inom i forvag fast-
stallda kostnadsramar. Givet att detta astadkoms reduceras behovet
av att definiera och precisera tjansterna i kontrakt. Till skillnad mot
entreprenadmodellen, dar foretagen konkurrerar om marknaden,
innebar valfrihetsmodellen att konkurrens skapas pd marknaden.

Vilken modell b6ér anvandas?

Nar offentligt finansierad verksamhet konkurrensutsatts maste han-
syn tas till omstandigheterna i det enskilda fallet, exempelvis om det
forekommer stordrifts- eller samproduktionsfordelar, om tjansterna
tydligt kan definieras och f6ljas upp samt om konsumenterna kan
byta utforare och fatta rationella beslut vid val av utforare.

Genomgangen i rapporten visar att det finns mer betydande intra-
deshinder for foretagen vid en tillampning av entreprenadmodellen
an vid en tillimpning av valfrihetsmodellen. Regelverken inom
upphandlingsomradet dr komplexa och tilliampningen stéller ofta
hoga administrativa krav pa anbudsgivarna. Detta kan gora det svart
for sma foretag att sla sig in pa upphandlingsmarknader. Tillamp-
ningen av LOU kan mot bakgrund av detta sdagas utgora ett intra-
deshinder for foretag inom vard- och omsorgssektorn.
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For att nd framgang med entreprenadmodellen bor relevanta egen-
skaper hos den produkt som ska upphandlas relativt enkelt kunna
definieras. Vid upphandling av individuella tjanster — sdsom vard-
och omsorgstjanster dar brukarnas preferenser tenderar att variera
och kvalitet dr en subjektiv upplevelse — kan det vara svart att preci-
sera relevanta egenskaper samt att utse det anbud som ger det basta
erbjudandet till samtliga konsumenter (brukare eller patienter).

Vid en tillampning av valfrihetsmodellen paverkar konsumenternas
val utforarnas intakter, varvid utférarna ges incitament att tillgodose
aven sddana behov och 6nskemal som inte definierats i kontraktet
med bestédllaren. Efterfragan definieras saledes av konsumenterna
och behovet av att styra verksamheten genom preciserade kontrakt
minskas. Genom att marknadens aktorer konkurrerar med kvaliteten
blir det majligt att erhalla hogsta mojliga kvalitet till given kostnad.

Oavsett vilken av modellerna som anvénds ar det viktigt att spel-
reglerna ar tydliga och stabila 6ver tiden samt att det rader lika kon-
kurrensvillkor for marknadens aktorer. For att uppna detta kan
kommuner och landsting uppratta langsiktiga planer for den kon-
kurrensutsatta verksamheten som fortydligar avsikter, ger klara
spelregler, minskar osdkerheten och darigenom bidrar till flera fore-
tag pa marknaden.

Aven om spelreglerna inom en kommun eller ett landsting ar tydliga
och stabila kan det faktum att det rader olika spelregler mellan olika
kommuner och landsting utgdra ett betydande hinder for féretag att
expandera. Det kan t.ex. vara svart for foretagen att utforma rutiner
for anbudsgivningen som haller ned kostnaderna om det rader vari-
ationer i hur bestallarna disponerar och formulerar krav, villkor och
definitioner i forfragningsunderlagen. Variationerna skapar ocksa i
sig en osdkerhet pa marknaden som hammar foretagandet eftersom
det ar kostsamt for foretagen att overblicka hur olika bestallare nar-
mare utformar metoder f6r konkurrensutsattning. Om tillimpade
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metoder for konkurrensutsattning blir mer enhetliga kan
foretagandet inom vard- och omsorgssektorn vantas oka.

Att stimulera féretagande genom avknoppning

For att stimulera konkurrensen och 6ka mangfalden pa marknaden
har vissa kommuner och landsting, inom ramen for olika konkur-
renslosningar, latit “knoppa av” viss offentligt finansierad verksam-
het. Det kan konstateras att sdidan avknoppning ska foregds av ett
upphandlingsforfarande enligt LOU.

Eftersom verksamheten maste upphandlas kan avknoppade foretag
inte garanteras nagra uppdrag fran den aktuella kommunen eller
landstinget. Detta kan skapa osdkerhet och minska intresset for
avknoppning. For att stimulera avknoppning kan det tillampas ett
forfarande dar egna foretag under bildande kan lamna anbud. For att
ett sadant “ofullbordat” foretag ska kunna kvalificera sig for att delta
i en upphandling kan bestallaren tvingas stalla relativt laga krav pa
anbudsgivarna, bl.a. vad avser ekonomisk stdllning. Om det stalls
alltfor laga ekonomiska krav finns det emellertid en risk for att
utforare inte klarar av att fullfolja sina uppdrag.

Liknande potentiella problem torde ocksa galla i de fall en valfri-
hetsmodell tillampas, dvs. att auktorisationskraven sanks till en niva
som skapar osdkerhet i fraga om verksamheternas kvalitet och utfo-
rarnas formaga att langsiktigt vara etablerade pa marknaden.

Valfrihnetsmodellen och upphandlingsreglerna

Som konstateras i denna rapport kan valfrihetsmodellen, i f6rhal-
lande till entreprenadmodellen, bidra till att 6ka foretagandet och
konsumentmakten vilket leder till battre konkurrens och 6kad
konsumentnytta. Detta beror pa att intrddeshindren dr mindre och
att utforarna ges incitament att konkurrera med kvalitet.



12

Dock kan det konstateras att de rattsliga forutsattningarna for att
tillampa valfrihetsmodellen &r oklara. Mot denna bakgrund lat
Konkurrensverket Tom Madell, docent i civilratt vid Umea univer-
sitet och Ulf Bernitz, professor i europeisk integrationsratt vid
Stockholms universitet, analysera de rattsliga forutsattningarna att
anvanda valfrihetsmodeller utifran den svenska lagstiftningen, LOU,
samt utifran de bakomliggande EG-direktiven. De bada réttsutlatan-
dena aterfinns i sina helheter som bilaga 1 respektive bilaga 2 till
denna rapport.

Enligt Madell ar slutsatsen att en tillampning av valfrihetsmodellen
inte ar forenligt med de krav som galler enligt LOU. Detta ar dock
inte avhangigt aktuella EG-direktiv under forutsiattning att modellen
uppfyller de allmdnna EG-rattsliga grundprinciperna om bl.a. trans-
parens, likabehandling m.m. Bernitz anser daremot att det redan
under radande rattslage kan vara mojligt att tillampa en valfrihets-
modell.

I de bada réttsutlatandena rekommenderas att det infors en sarskild
lag for att reglera tillampningen av valfrihetsmodellen inom vard
och omsorg. Detta dr ocksa nagot som gjorts i Danmark och Finland
dar sarskilda forfattningar, med lite olika inriktningar, om valfri-
hetsmodeller inom dldreomsorg har inforts.

Forslag

For att 6ka foretagandet och forbattra konkurrensen lamnar Konkur-
rensverket ett antal forslag. Forslagen fokuserar pa de delar av vard-
och omsorgssektorn som Konkurrensverket bedomer ha storst bety-

delse for att Oka foretagandet.

Forslagen bor, efter analys av varje enskilt omrade, kunna vara
giltiga, eller utgora modeller for fler omraden dn enbart i fraga om
dldreomsorg eller berérda delar av hélso- och sjukvarden.
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Infor nationell lag om valfrihetsmodell

Konkurrensverket foreslar att det infors en nationell lag for valfri-
hetsmodellen i primédrvard och hemtjanst inom dldreomsorg, med
undantag for natt- och larmjour. Lagen skulle innebara att huvud-
mannaskapet for privat bedriven verksamhet inom dessa omraden
flyttas till de enskilda utférarna som godkants (auktoriserats) av en
statlig tillsynsmyndighet enligt nationellt utformade krav. Det inne-
bar att de auktoriserade utférare som sa onskar har ratt att etablera
sig i alla kommuner eller landsting. De auktoriserade utforarna ska
omfattas av ett offentligrattsligt bidragssystem. For sarskilda boen-
den inom hemtjansten och i frdga om natt- och larmjour ska enskilda
kommuner, i ett forsta steg, ges mojlighet att infora valfrihets-
modeller.

Underlitta konsumenternas val

Konkurrensverket foreslar att regeringen ger Socialstyrelsen i upp-
drag att, inom ramen for arbetet med 6ppna jamforelser, redovisa
kvalitetsindikatorer pa utférarniva. Redovisningarna bor vara 6ppet
tillgangliga for allmanheten, bl.a. via lankning fran
Konsumentverkets webbplats.

Stirk konsumentmakten

Konkurrensverket foreslar att det tas fram sdrskilda regler for ett
fungerande konsumentrattsligt skydd for brukare och patienter inom
hélso- och sjukvard liksom inom omsorgsverksamhet enligt social-
tjanstlagen.

Gor egenregienheterna till sirskilda resultatenheter

Konkurrensverket foreslar att det, vid konkurrensutsattning av
offentligt finansierad vard och omsorg, enligt lag ska kravas att
egenregin gors till sarskilda resultatenheter.
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Forbittra upphandlingen

Konkurrensverket foreslar att det snarast skapas forutsattningar for

en effektiv tillimpning av upphandlingsreglerna, samt att domstols-
strukturen pa upphandlingsomradet ses 6ver och att den restriktiva

tillampningen av provningstillstand till kammarratten analyseras.
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1 Inledning

1.1 Uppdraget
Konkurrensverket fick i regleringsbrevet for 2007 féljande uppdrag:

"Konkurrensverket skall presentera en rapport som behandlar regelverk av
betydelse for foretagande inom offentlig sektor med sirskild inriktning pd
vidrd och omsorg. Av sirskilt intresse dr regelverk som innehdller hinder
vilka kan hamma utvecklingen av entreprenorskap. Rapporten skall inne-
hdlla en sammanstillning av vad som gjort pd omrddet avseende relevant
lagstiftning som t.ex. lagen (1992:1528) om offentlig upphandling och
andra regelverk av betydelse. Verket skall i rapporten limna forslag till
dtgirder. Rapporten ska overlimnas till Regeringskansliet (Ndrings-
departementet) senast den 1 juli 2007.”1

Utifran Konkurrensverket overgripande syfte, att verka for en effek-
tiv konkurrens i privat och offentlig verksamhet till nytta for konsu-
menterna, har uppdraget tolkats som att identifiera legala intrades-
hinder for foretag inom omradena for vard och omsorg, och lamna
forslag som vid ett genomforande skulle minska eller eliminera
dessa hinder. Med legala intradeshinder menas har saval de fall dar
regelverk i sig utgor ett intradeshinder, som nar tillimpningen av
regelverk innebar ett intradeshinder for foretag till marknaden.

1.2  Definitioner och avgransningar
I denna rapport har vard och omsorg definierats som de tjanster som

huvudsakligen regleras av hélso- och sjukvardslagen (1982:763),
HSL, och socialtjanstlagen (2001:453) och som huvudsakligen

1 Regeringsbeslut (2006-12-21), regleringsbrev for budgetaret 2007 avseende Konkurrensverket
inom utgiftsomrade 24 Naringsliv (rskr. 2006/07:62)
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finansieras med allmdnna medel. Inom socialtjanstomradet har ana-
lysen avgransats till att omfatta aldreomsorg. Inom halso- och sjuk-
varden behandlas inte sjuktransporter eller uppgiften att ta hand om
avlidna. For dldreomsorgen behandlas inte fardtjanst.

Omsorgsverksamhet, enligt socialtjanstlagen, som inte avser dldre-
omsorg dr inte explicit analyserad. Orsaken till varfor Konkurrens-
verket har valt att utga fran forhallanden som rader inom &ldre-
omsorgen beror pa att detta dr det storsta omsorgsomradet saval fran
kostnadssynpunkt som i frdga om antalet individer som erhaller
omsorg. Dessutom finns det redan nu relativt manga erfarenheter av
konkurrensutsattning inom aldreomsorg vilket innebar att analysen
far en forhallandevis god empirisk grund. Den analys som gors for
konkurrensutsattning av dldreomsorg torde dock ocksa galla for
andra omrdaden som regleras av socialtjanstlagen. Det innebar sale-
des att Konkurrensverket bedomer att de forslag som lamnas for
okad konkurrens och konsumentnytta bor kunna vara giltiga, eller
utgora modeller, for fler omraden dn enbart i fraga om dldreomsorg
eller berérda delar av halso- och sjukvarden. For detta kravs dock att
forhallandena inom varje enskilt omrade forst analyseras.

I rapporten anvands uttrycken privat verksamhet, privata foretag och
privata aktorer synonymt med verksamhet som drivs i annan regi dn
den kommunala huvudmannens men som dnda i huvudsak &r finan-
sierad av denna. Begreppen innefattar ddrmed ocksa aktorer som
t.ex. kooperativ, stiftelser och ideella féreningar.

Det ar politiker och tjanstemén inom landstingen och kommunerna
som bar ansvaret for att tillhandahalla vard- och omsorg at inva-
narna. Sdledes ar landsting och kommuner bestéllare av den skatte-
subventionerade varden och omsorgen. Termen bestillare anvands
dédrmed, i rapporten, synonymt med landsting och kommuner. Dessa
bestaller tjanster fran leverantirer. Leverantorerna dr ocksa som regel
utforare.
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De som nyttjar tjansterna inom vard- och omsorgssektorn benamns
ofta patienter respektive brukare. Samtidigt ar de konsumenter eftersom
konsumtion sker. I rapporten anvands dessa tre beteckningar paral-
lellt och beroende pa sammanhang. De skilda beteckningarna
anvands for att fortydliga eller forklara det som beskrivs. Begreppen
ska emellertid betraktas analogt da de avser att beskriva samma sak,
dvs. de som konsumerar vard- eller omsorgstjanster.

1.3 Genomfdrande

Analyser och forslag dr baserade pa rapporter fran myndigheter eller
organisationer, vetenskapliga artiklar samt intervjuer med foretra-
dare for kommuner, landsting och branschorganisationer.

Underlag till analysen har ocksa inhdamtats genom externa uppdrag i
form av rattsutlatanden fran Tom Madell, docent i civilratt vid Umea
universitet, respektive Ulf Bernitz, professor i europeisk integra-
tionsratt vid Stockholms universitet. Rattsutlatandena har gallt om
anvandningen av valfrihetsmodeller inom vard- och omsorgssektorn
ar forenlig med upphandlingsreglerna. Analyserna har gjorts utifran
saval de svenska upphandlingsreglerna som relevanta EG-direktiv.
Ulf Bernitz har ocksa redovisat vilket konsumentskydd som finns i
Sverige avseende vard- och omsorgstjanster.

Dessutom har Institutet for hdlso- och sjukvardsekonomi (IHE)
genomfort en litteraturstudie avseende erfarenheter av tillimpade
valfrihetsmodeller i dansk dldreomsorg. Denna redovisning och de
bada réttsutlatandena aterfinns som bilagor till denna rapport.

1.4 Disposition

Rapporten disponeras enligt foljande. Efter inledningskapitlet ges i
kapitel 2 en 6verblick av sambanden mellan konkurrens, effektivitet
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och ekonomisk tillvaxt. I kapitel 3 redovisas, utifrdn rapportens syfte,
nar det kan finnas motiv for offentlig produktion eller att produktion
finansieras med allmdnna medel och vilka tjanster som kommuner
och landsting ansvarar for att tillhandahalla eller upplata och i bety-
dande utstrackning finansiera. I kapitel 4 gors en genomgang av
upphandlingsreglernas innehall och syfte. Kapitel 5 utgors av en
redovisning av motiven for att 6ka effektiviteten genom 6kad kon-
kurrens inom offentligt finansierade verksamheter. I kapitel 6 gors
overgripande beskrivningar av institutionella och andra férhallan-
den inom omradena for dldreomsorg respektive halso- och sjukvard
liksom en genomgang av konsumenternas rattigheter inom dessa
omrdaden.

I kapitel 7 redovisas utmaningar i form av tredjepartsfinansiering
och asymmetrisk information vid tillimpning av konkurrenslos-
ningar av de for rapporten aktuella omradena.

Kapitel 8 utgors av en generell genomgéang av de tva konkurrensut-
sdttningsmodellerna, entreprenad- respektive valfrihetsmodellen,
som tillampas inom de analyserade omradena. I kapitel 9 analyseras
fenomenet avknoppning — dvs. att offentligt anstdllda ges mojlighet
att bli entreprendrer genom att den egna arbetsplatsen, eller en del
av den, blir ett enskilt foretag som tillhandahaller tjanster till
kommunen eller landstinget — fran ett konkurrensperspektiv.

I kapitel 10 analyseras valfrihetsmodellens forenlighet med upp-
handlingsreglerna och erfarenheter fran Danmark och Finland
presenteras.

Rapporten avslutas med ett kapitel som innehaller forslag for okat
foretagande och battre fungerande konkurrens, inom analyserade
omraden, till nytta for konsumenterna.
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2 Konkurrens ger 6kad valfard

Konkurrens innebar en tavlan mellan féretag om kundernas fortro-
ende och gunst. I denna tavlan anvander foretagen pris, kvalitet och
service for att forma konsumenterna att vélja just deras varor eller
tjanster. Detta leder till att produktionseffektiviteten framjas till foljd
av en mer rationell produktion och en battre fordelning av samhal-
lets resurser. Konkurrensen forbattrar saledes resursallokeringen i en
ekonomi vilket innebdr att resurserna anvands pa sadant satt att den
samlade nyttan, dvs. valfarden, blir sa stor som mdjligt.

Konkurrensutsatta foretag okar sin effektivitet tack vare att de till
foljd av konkurrensen kontinuerligt soker 6ka sin produktivitet
genom att pressa produktionskostnaderna per producerad enhet.
Monopolister pa en marknad har inga andra foretag att jamfora sig
med vilket innebar att dessa har svagare drivkrafter att pressa ned
sina kostnader jamfort med konkurrensutsatta verksamheter. Detta
brukar i den ekonomiska litteraturen bendmnas som X-
ineffektivitet?. Darutover har monopolister inte heller ett lika stort
intresse av att forbattra service och kvalitet gentemot kunderna som
konkurrensutsatta foretag har.

Forenklat finns det tva sitt att oka den ekonomiska tillvaxten i ett
land, antingen att det antal timmar det utfors arbete pa okar, eller att
produktionen per arbetad timme 6kar. Studier visar pa ett positivt
samband mellan konkurrens och produktivitet vilket innebar att en
fungerande konkurrens leder till tillvaxt och 6kad valfard.?

Ovan namnda effekter benamns som statiska produktivitetsvinster.
En fungerande konkurrens leder emellertid pa langre sikt ocksa till
dynamiska effektivitetsvinster. Med detta avses bl.a. s.k. dynamisk

2Se t.ex. Leibenstein (1966) och Tirole (1997)
3 Se bl.a. McKinsey & Company (2006)
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selektion som innebar att ineffektiva foretag konkurreras ut fran
marknaden for att ersittas av andra mer effektiva och livskraftiga
foretag. Ett annat exempel pa en dynamisk effektivitetsvinst ar att
ndr konsumenterna ges maojlighet att vdlja mellan olika alternativ far
valen en styrande effekt pa produktionens inriktning. Eftersom kon-
sumenternas efterfragan och énskemal fordndras over tiden maste de
sdljande foretagen hela tiden utveckla nya produkter med férhopp-
ningen att dessa ska bli mer uppskattade dn de alternativ som finns
pa marknaden. Konkurrens leder saledes till en fornyelse och
utveckling av produktutbudet, dvs. till produktinnovationer. Ett
medel for att kunna konkurrera effektivt dr att utveckla produk-
tionstekniker. Saledes leder konkurrens ocksa till processinnova-
tioner som i sin tur 6kar produktiviteten och darmed langsiktigt den
ekonomiska tillvaxten i samhallet som helhet. Ekonomisk forskning
visar att de langsiktiga vinsterna av konkurrens ar storre an de
kortsiktiga.*

Séljarna pa en marknad tavlar i grunden om att uppna ensamstall-
ning, dvs. monopol. Nér en stravan mot ensamstallning, eller en
uppnddd monopolstillning, av olika skal, inte kan utmanas av andra
aktorer leder det till en forsamrad valfard for konsumenterna genom
bl.a. hogre priser. Det ar for att forhindra sddana langvariga
monopolsituationer som det konkurrensrattsliga regelverket har
utformats.>

4 For en sammanstallning se t.ex. OECD (2002)

5 Konkurrenslagen (1993:20), KL, innehaller i huvudsak tva foérbud, férbudet mot
konkurrensbegransande samarbete mellan foretag (6 §) och forbudet mot missbruk av
dominerande stéllning (19 §). Dessutom finns bestimmelser om att domstol pa
Konkurrensverkets talan kan forbjuda en foretagskoncentration om denna vasentligt hammar
eller dr dgnad att hdmma en effektiv konkurrens (34 §). Utover KL géller EU:s
konkurrensregler (artikel 81 EG och artikel 82 EG) parallellt med den svenska lagstiftningen.

Dessa regler ska tillimpas i de fall ett forfarande kan paverka handeln mellan tva eller flera
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Om ett konkurrensbegransande beteende fran ett eller flera foretag
ar framgangsrikt kan det sagas utgora ett s.k. marknadsmisslyck-
ande. Utover detta finns andra typer av marknadsmisslyckanden
som innebar att den fria konkurrensen inte leder till ett samhallseko-
nomiskt effektivt utfall pd marknaden, dvs. storsta mojliga valfard.
Inte sdllan har statsmakterna motiverat offentliga subventioner av
verksamhet eller verksamhet i egen produktion, i termer av mark-
nadsmisslyckanden. Det kan sdledes hdavdas att forekomsten av en
offentlig sektor till stora delar underbyggs utifran olika typer av
marknadsmisslyckanden.

Utifran detta redovisas i det foljande kapitlet argument och regler for
offentlig produktion eller offentlig finansiering med utgangspunkt
fran vad som ar kdnnetecknande for vard- och omsorgstjanster vad
galler produktion finansiering och konsumtion.

medlemsstater. For en mer uttommande beskrivning av det konkurrensréttsliga regelverket se

bl.a. Konkurrensverket (2006c)
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3 Argument och regler for offentlig
produktion eller finansiering av vard
och omsorg

Som redogjorts for ovan leder konkurrens till en forbattrad resursal-
lokering i en ekonomi och till en 6kad differentiering av produkter,
dvs. till en 6kad valfard. Detta utesluter inte att viss typ av verksam-
het bor bedrivas i offentlig (kollektiv) regi. Annan verksamhet bor
finansieras med allmdnna medel. I bdda dessa situationer talar man
ofta om s.k. marknadsmisslyckanden. Nedan presenteras exempel pa
marknadsmisslyckanden och andra motiv for offentlig produktion
eller finansiering av de slag av verksamheter som analyseras i denna
rapport.

Vidare redogors for de regelverk som avgransar det kommunala
atagandet utifran amnet for rapporten, dvs. vad kommuner eller
landsting far dgna sig at, respektive ansvarar for, inom vérd- och
omsorgssektorn.

3.1 Motiv for offentlig eller offentligt finansierad
produktion

De flesta ekonomer &dr 6verens om att det finns normativa argument
for att ge ansvaret for viss typ av verksamhet i ett samhadlle till den
offentliga (skattefinansierade) sektorn. Det kan handla om att verk-
samhet bedrivs i offentlig regi eller under offentlig kontroll, liksom
att det allméanna av olika skél subventionerar egen eller privata akto-
rers produktion.

Det som kan vara foremal for diskussion ar hur langt detta ansvar
bor stracka sig. Som konstateras i kapitel 2 ar en daligt fungerande
konkurrens att betrakta som ett marknadsmisslyckande. Klassiska
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exempel pd andra marknadsmisslyckanden som har motiverat
offentligt finansierad produktion eller produktion i offentlig regi ar:
kollektiva nyttigheter, externa effekter, asymmetrisk information och
naturliga monopol.®

Vad giller vard och omsorg dr de huvudsakliga argumenten for
offentlig produktion eller offentlig finansiering att det forekommer
positiva externa effekter, att marknaderna kannetecknas av asym-
metrisk information och det som brukar betecknas som
“rattviseargument”. Detta utvecklas i det foljande.

3.1.1 Externa effekter

Manga manskliga handlingar paverkar, forutom aktoren sjalv, aven
andra manniskor. I de fall denna paverkan sker utan att ndgon form
av kompensation sker mellan den som genomfor handlingen och den
som paverkas av denna anvands begreppet “externa effekter”.
Sadana effekter kan vara antingen positiva eller negativa. Ett exem-
pel pa en positiv extern effekt ar ett vackert malat hus, dvs. att det ar
inte bara dr de som betalat for malningen som far en 6kad nytta av
att titta pa huset utan ocksa andra manniskor som tittar pa huset far
en 0kad nytta. Exempel pa negativa externa effekter kan vara buller
eller luftfororeningar.

Positiva externa effekter anvands ibland som argument for offentligt
finansierad produktion. Ett exempel pa detta ar offentligt finansierad
utbildning. Kunskap sprider sig utan stora kostnader och human-
kapital ar en viktig forklaringsvariabel till ekonomisk tillvaxt. Dar-
med finns det frdn samhallsekonomiska utgangspunkter argument
for att utbildning ska finansieras med allmédnna medel. Dessutom
kan det fran bl.a. demokratisk synvinkel argumenteras for att det ar

¢ For en utvecklad litteraturgenomgang avseende motiv, utifran ekonomisk teori, for offentlig
produktion se Jordahl (i Konkurrensverket, 2004b)



24

andamalsenligt om medborgarna ar valutbildade och darmed har
battre majligheter att granska och kritisera makthavarna.

Pa samma satt kan offentligt finansierad sjukvard ge positiva externa
effekter eftersom samhaéllet som helhet kan vantas tjana pa en for-
battrad folkhédlsa ndr manniskor orkar arbeta mer och hogre upp i
aldrarna och darmed bidra till ett 6kat vélstand. Ett analogt resone-
mang kan anvdndas avseende offentligt subventionerad barn-
omsorg. Blomqvist och Bergstrom (1996) och Blomqvist (1999) visar
att det kan vara rationellt dven for valjare som é&r sjdlviska och barn-
16sa att stodja offentligt subventionerad barnomsorg enar det okar
sannolikheten fOr att fordldrar arbetar och darmed genererar skatte-
intakter till nytta for samhallsekonomin.

Det ar svart att med utgangspunkt fran ekonomisk teori avgora i
vilken utstrackning som produktion ska finansieras med allmanna
medel utifrdn argument om externa effekter. Samtidigt ar de empi-
riska erfarenheterna begransade. I slutandan ar det darmed politiska
eller ideologiska, snarare an ekonomiska, avvaganden som avgor
detta.

3.1.2 Asymmetrisk information

Ett motiv for att lata viss typ av verksamhet produceras i offentlig
regi ar att koparna pa en marknad som regel inte ar lika vélinfor-
merade som saljarna. Detta ar i sig inget anméarkningsvart. Exempel-
vis har den som saljer sitt hus ett naturligt informationsovertag gent-
emot koparen. Informationsasymmetrier kan emellertid leda till
skeva urval (eng. adverse selection) pa en marknad.

Problematiken behandlas i en studie av Akerlof (1970) dar han
pavisar att ndr kdparen inte kan skilja mellan producenter med hog
respektive lag kvalitet, finns en risk for att priset blir sa lagt att det
inte dr 1onsamt for producenter att silja hogkvalitativa tjanster.



25

Grongvist (i Konkurrensverket 2006a) illustrerar problemet genom
att ge foljande exempel:

"En forsaljare har bdde varor av hog och lig kvalitet till forsiljning, och han
kriver ett hogre pris for att avyttra varor av hog kvalitet eftersom de har ett
hégre inkdpspris. Konsumenten skulle i sin tur gdrna kdpa varor av hog
kvalitet och till det higre priset. Problemet ir emellertid att konsumenten
inte kan skilja mellan varor av hog respektive lig kvalitet innan de kopts och
konsumerats, och dar dérfor inte beredd att betala det hogre priset, eftersom
han inte kan avgora om han verkligen fitt en vara av hog kvalitet. Foljden
blir da att forsiljaren slutar att silja varor av hog kvalitet — eftersom han
inte kan fi betalt for deras virde — och enbart siljer varor av ldg kvalitet.
Varor av hég kvalitet forsvinner med andra ord frin marknaden dven om
det finns en efterfrigan pd dem, vilket kan ses som ett
marknadsmisslyckande.”

Ofta kan informationsproblemen hanteras med hjalp av garantier,
varumarken, ryktesspridning eller licenser och certifikat. I hus-
exemplet kanske en fastighetsmaklare anlitas for att vardera huset
och minska risken for s.k. dolda fel.

Asymmetrisk information kan ocksa leda till problem med vad som
betecknas som moralisk risk (eng. moral hazard). Exempelvis finns
det en risk att den som forsakrar sin moped mot stold blir mer ofor-
siktig an vad som annars skulle varit fallet, och borjar slarva med att
ldsa mopeden eller parkerar den pa sadana platser dar stoldrisken ar
stor. Problemet i det har fallet ar att det slarviga beteendet ar okant
for forsakringsbolaget.

Moralisk risk ar inte i sig ett argument for offentlig verksamhet.
Dock argumenterar Baumol (1984) {or att offentlig produktion kan
vara nodvandig i syfte att ddmpa incitamenten att 6verproducera.
Till exempel skulle det sannolikt uppsta problem om brandman,
domare och poliser skulle ha provisionsbaserade l6ner.
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Vid konkurrensutsattning av vard- och omsorgstjanster som finansi-
eras med allmdnna medel kan det pga. forekomsten av asymmetrisk
information vara mindre lampligt att utforarna ersatts (enbart) efter
hur mycket eller hur dyr vard- och omsorg som konsumeras. De
problem som foreligger vid konkurrensutsattning av sadana mark-
nader redogors det narmare for i kapitel 7.

3.1.3 Rattviseargument

Inom vissa omraden som ér offentligt finansierade eller subventione-
rade anvands ofta det som kan bendmnas “rattviseargument”. Med
det avses att argumenten inte dr baserade pa ekonomisk effektivitet
utan vilar pa en normativ grund om vad som ar ratt och fel. Exem-
pelvis ansag Rawls (1971) att regler, oavsett hur effektiva eller val-
ordnade de ar, bor andras eller avskaffas om de ar orattvisa.

Pa samma satt kan det argumenteras for att viss typ av verksamhet
ska finansieras med skattemedel oberoende av om detta innebar en
minskad ekonomisk effektivitet eftersom verksamheten bedrivs av
rattviseskal. Exempel hdarpa kan vara offentligt finansierad dldre-
eller handikappomsorg. Det ar ocksa den vdg som har valts i Sverige
dar saval vard som omsorg i huvudsak finansieras med allménna
medel.

I vilken utstrackning och pa vilket siatt denna typ av argument ska
styra det offentliga atagandet ar i huvudsak en politisk fraga. Stats-
makterna har genom lagar och andra regleringar bestamt hur langt
den offentliga sektorns ansvar stracker sig.
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3.2 Detreglerade ansvaret for vard och omsorg

3.2.1 Kommunallagen

Kommunallagen (1991:900) omfattar saval primar- som sekundar-
kommuner (kommuner och landsting), samt deras foretag. Av lagen
framgar att kommunen sjélv far ta hand om sadana angelagenheter
som dr av allmént intresse inom kommunens omrade eller dess
medlemmar. Kommunikationer, energiférsorjning, renhallning,
bostader och idrotts-, fritids- och ndjesanldggningar ar exempel pa
vanlig och tillaten kommunal verksamhet. Det vill siga verksamhet
inom den kommunala kompetensen. En kommun har enligt kom-
munallagen inte ratt att utfora uppgifter som aligger staten, en annan
kommun eller ndgon annan aktor.

Utover kravet pa att verksamheten ska vara av allmént intresse styrs
den kommunala kompetensen av olika principer, namligen
lokaliserings-, likstallighets- och sjalvkostnadsprincipen.

Lokaliseringsprincipen innebar att verksamheten ska ha anknytning till
kommunens omrade eller medlemmar. Detta innebar exempelvis att
det ar tillatet for en kommun att bedriva parkskotsel eller dldre-
omsorg innanfor, men inte utanfér, kommungransen. Tanken ar att
en kommun enbart ska verka inom sitt geografiskt avgransade
omrdde. Under vissa forutsattningar kan det dock vara tillatet for en
kommun att bedriva verksamhet utanfér kommungréansen. Ett
sadant exempel ar att en kommun kan fa bedriva vag- och flygtrafik
utanfor sitt geografiska omrade om denna verksamhet ar av allméant
intresse for den kommunens medlemmar.

Med likstdllighetsprincipen menas att kommunen ska behandla alla
medlemmar lika. Den verksamhet som en kommun bedriver ska
saledes vara tillganglig pa lika villkor f6r samtliga av den kommu-
nens medlemmar. Det ar saledes tillatet for en kommun att investera
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i infrastruktur i syfte att starka foretagandet och konkurrenskraften i
kommunen. Daremot ar det som regel inte tillatet for kommunen att
bedriva verksamhet som enbart kan komma vissa medlemmar till
godo, t.ex. att bygga infrastruktur som enbart framjar och kan nyttjas
av ett enskilt foretag.

Den kommunala sjilvkostnadsprincipen innebar att den kommunala
verksamheten ska bedrivas utan vinstsyfte. Det ar saledes forbjudet
for en kommun att sitta avgifter som overstiger kostnaderna for
verksamheter. Huvudprincipen ar att de kommunala atagandena ska
kunna finansieras med hjalp av skatter. Daremot utgor principen
inget forbud mot att avgiftsfinansiera verksamheter. I vissa fall kan
det dock finnas speciallagstiftning som begransar kommunens moj-
lighet till avgiftsfinansiering (se exempel pa detta i avsnitt 3.2.2).

3.2.2 Speciallagstiftning

Utover kommunallagen styrs den kommunala kompetensen av s.k.
speciallagstiftning. Den specialreglerade kompetensen innebar gene-
rellt sett mer detaljerade bestimmelser &n kommunallagen. Vard-
och omsorgsomradena, som i huvudsak styrs av hédlso- och
sjukvardslagen (1982:763), HSL, respektive socialtjanstlagen
(2001:453) utgor exempel pa specialreglerad kompetens.

Enligt portalparagrafen i HSL ar malet for hdlso- och sjukvarden:
"god hilsa och vird pd lika villkor for hela befolkningen”. Socialtjanst-
lagen har en liknande lydelse dér det framgar att individer som av
nagon anledning inte sjdlva, eller pa annat satt, kan tillgodose sina
behov har rétt till bistand for sin f6rsorjning och sin livsforing i
ovrigt. Ratten till bistdnd enligt socialtjanstlagen bestar bl.a. av vard
och service till aldre och funktionshindrade, dvs. dldre- och handi-
kappomsorg. Darutover ska (primar)kommunerna enligt social-
tjdnstlagen dven svara for individ- och familjeomsorg, vilket i olika
former syftar till att stodja, hjdlpa och skydda utsatta grupper i
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sambhallet. Det kan handla om att ge ekonomiska bistand, familjerad-
givning eller om hjalp till missbrukare, hemlosa, brottsoffer, etc. I
likhet med kommunallagens likstallighetsprincip stélls krav pa att
alla medborgare ska behandlas lika och ges samma forutsattningar
att ta del av tjansterna.

For att bl.a. uppna de fordelningspolitiska mal som ligger till grund
for namnda speciallagstiftningar ar det vanligt att kommunernas
mojligheter till avgiftsfinansiering inom dessa omraden ar begran-
sade. Tjanster som omfattas av hdlso- och sjukvarden ar som regel
kraftigt subventionerade och inom dldreomsorgen finns det normalt
en Ovre grans for storleken pa de avgifter som brukarna betalar (s.k.
brukaravgifter).”

Som redogjorts for i detta kapitel finns det normativa argument for
att viss typ av verksamhet helt eller delvis ska finansieras med all-
maéanna medel eller bedrivas i offentlig regi. Mot denna bakgrund har
statsmakterna beslutat att Overlata det overgripande ansvaret for
vard- och omsorgstjanster till kommuner och landsting. For dessa
tjanster foreligger dock inget hinder for att konkurrensutsatta sjalva
utforandet av tjansterna.

Vid konkurrensutsattning inom den offentligt finansierade sektorn
ska kommuner, landsting, offentliga bolag och statliga myndigheter
ta hansyn till de principer och tillampningar som géller enligt upp-
handlingsreglerna. I nasta kapitel redovisas darmed innehall av, och
syfte med, upphandlingsreglerna i Sverige.

7 Olika berdkningssétt for brukaravgiften inom aldreomsorg gor att den 6vre gransen i
praktiken kan variera mellan olika kommuner. Exempelvis kan avgifterna i vissa kommuner
inkludera matavgifter och hyra av méblemang, medan brukare i andra kommuner far bekosta
detta sjdlv eller via avgifter som gar direkt till utforaren.
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4 Upphandlingsreglerna — innehall och
syfte

Enligt definitionen i lagen (1992:1525) om offentlig upphandling,
LOU, innebar en upphandling att en kommun eller ett landsting
(eller ndgon annan offentlig aktdr sasom statliga myndigheter eller
offentliga foretag) koper, leasar, hyr eller pa annat sétt ingar ett
omsesidigt forpliktande avtal med en annan (fristdende) juridisk
person. Om en kommun vill ingd ett avtal med t.ex. ett privat foretag
eller ett av kommunens egna bolag om att kdpa en vara eller tjanst,
maste tilldelningen av detta kontrakt ske via ett upphandlings-
forfarande i enlighet med LOU.

LOU bygger pa EG-direktiv som ér ett direkt utflode av EG-
fordraget. Tillsynsmyndighet for LOU éar for ndarvarande Namnden
for offentlig upphandling (NOUS?).

Upphandlingsreglernas huvudsakliga syfte &r att reglerna ska bidra
till forverkligandet av EU:s inre marknad genom att undanrdja han-
delshinder och framja den gransoverskridande handeln. Genom en
korrekt tillampning av reglerna ska det saledes garanteras att offent-
liga medel anvéands pa ett satt som inte snedvrider konkurrensen
genom att vissa leverantorer diskrimineras eller gynnas pa ett otill-
borligt satt. Darigenom skapas konkurrens pa lika villkor, vilket i sig
kan bidra till 6kad effektivitet, lagre priser och att skattemedlen
anvands pa ett andamalsenligt satt.

I EG-direktiven, liksom i LOU, gors en atskillnad mellan tjanster som
traditionellt sett ansetts lampa sig val (s.k. A-tjanster) respektive
mindre val (s.k. B-tjanster) for gransoverskridande handel.’

8 Fran den 1 september 2007 kommer NOU att inordnas i Konkurrensverket.



31

Vid upphandling av A-tjanster som overstiger de s.k. troskel-
vardenal? giller 5 kap. LOU, medan 6vriga upphandlingar av dessa
tjanster hanfors till 6 kap. LOU. For B-tjanster, som bl.a. utgors av
halso- och sjukvardstjanster och andra vard- och omsorgstjanster
som omfattas av det kommunala huvudmannaskapet, tillaimpas 6
kap. LOU oavsett om vardet av upphandlingen dverstiger troskel-
vardet eller inte.

Troskelvardena och indelningen i A- respektive B-tjanster anger
saledes vilka typer av upphandlingar som medlemsstaterna ar skyl-
diga att reglera. De nya upphandlingsdirektiven (2004/17/EG och
2004/18/EG), som avses att komma att inforas i svensk ratt under
2008, andrar inte detta forhallande. Medlemsstaterna ar darmed inte
skyldiga att tillampa EG-direktivens forfaranderegler for upphand-
lingar under troskelvardena eller avseende B-tjanster. I Sverige har
man dock valt att reglera upphandlingsforfarandet for all offentlig
upphandling oavsett tjansternas art eller varde.

I vissa EU-lander, bl.a. Danmark, har man valt att direkt implemen-
tera EG-direktiven i den nationella lagstiftningen. Darmed finns inte
sarskilda regler for upphandlingsforfaranden under troskelvardena
eller for B-tjanster.

Dock bor framhallas att oavsett om en upphandling avser A- eller B-
tjanster, over eller under troskelvardena, sa maste de grundlaggande
EG-réttsliga principerna alltid beaktas. Det finns fem sadana princi-
per, namligen: icke-diskrimineringsprincipen, likabehandlingsprincipen,

9 Vilka tjanster som hor till A- respektive B-tjanster raknas upp i direktiv 2004/18/EG bilaga II
avdelning A respektive B. Samma upprakning aterfinns i LOU:s bilaga, avdelning A och B.

10 Vid kommunal upphandling av savil varor som tjanster uppgar troskelvardet fran den

1 januari 2006 till 1,826 miljoner kronor. Motsvarande belopp vid statlig upphandling ar 1,253
miljoner kronor. Dessa belopp giller med undantag f6r upphandling inom de s.k.
forsorjningssektorerna (el m.m.) samt byggentreprenader. I dessa fall galler hogre
troskelvérden.
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transparensprincipen, proportionalitetsprincipen och principen om
omsesidigt erkinnande.

De tva forstndmnda principerna innebar att en leverantor inte far
diskrimineras pga. nationalitet och att alla leverantorer ska behand-
las lika och att den upphandlande enheten inte far stalla diskrimine-
rande krav som kan missgynna vissa leverantorer. Transparens-
principen innebar i korthet att upphandlingsforfarandet ska vara
forutsagbart och att det ska finnas insyn och méjlighet till kontroll av
upphandlingsprocessen. Enligt proportionalitetsprincipen ska de
krav som stélls i forfragningsunderlaget vara niara kopplade och inte
vara orimliga i forhallande till det som ska upphandlas. Vidare inne-
béar principen om 6msesidigt erkannande att en upphandlande enhet
maste erkdnna och acceptera handlingar, exempelvis intyg och certi-
fikat, som utfardats av behoriga myndigheter i andra medlemsstater.
Utover namnda principer framgar av lagen att en upphandling ska
praglas av affarsmassighet och att rddande konkurrensmdgjligheter
ska utnyttjas.!

I detta sammanhang bor dven EU-kommissionens tolknings-
meddelande pa omradet ndmnas.’? I meddelandet redovisas relevant
EG-rattslig praxis samt metoder for att sakerstédlla att offentliga
medel anvands sa effektivt som mojligt med hansyn till de férdelar
som foljer av fordragets regler for den inre marknaden.

Som konstateras inledningsvis i detta kapitel har upphandlings-
reglerna som huvudsakligt syfte att tillse att offentliga aktorer bidrar
till forverkligandet av EU:s inre marknad genom 6kad konkurrens.
En f6ljd av detta blir en 6kad ekonomisk effektivitet och darmed en
forbattrad valfard. I nadsta kapitel redogors for behovet av 6kad
effektivitet inom offentligt finansierad tjansteproduktion, varvid

11 Konkurrensverket (2007)

12 Kommissionens tolkningsmeddelande om gemenskapsrattens tillamplighet pa
upphandlingskontrakt som inte, eller bara delvis, omfattas av direktiven om offentlig
upphandling; 2006/C 179/02



motiv framlaggs for att 6ka den konkurrensutsatta delen av svensk
ekonomi.
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5 Okad valfard med konkurrens inom
offentligt finansierad verksamhet

Den offentliga sektorn som finansiar och producent av det som
ibland betecknas “valfardstjanster”, dvs. barnomsorg, skol-
verksamhet, dldreomsorg, halso- och sjukvard m.m., etablerades
under 1950- och 1960-talen. Fram till slutet av 1980-talet stod den
offentliga sektorn i princip som ensam tillhandahallare av dessa
tjanster. > Den ekonomiska krisen i borjan av 1990-talet som resulte-
rade i stora offentliga budgetunderskott tillsammans med forand-
rade medborgerliga krav och attityder medforde dock att den
offentliga sektorn borjade reformeras med det huvudsakliga syftet
att 6ka produktiviteten eller kostnadseffektiviteten inom offentlig
verksamhet. 4

En viktig del i forandringsarbetet har varit att 6ka inslaget av kon-
kurrens och marknadsutnyttjande inom offentlig sektor. Det har
skett bl.a. genom inférandet av resultatenheter och prestationsbase-
rad ersdttning.’> Sddana 16sningar har framforallt bidragit till att 6ka
kostnadsmedvetenheten inom den kommunala verksamheten. I
andra fall har privata aktorer givits tilltrade till marknader genom att
dessa har regelreformerats. Exempel harpa ar produktion och handel
med el, telemarknaden och inrikesflyget.’ I motsatts till de for den
har rapporten relevanta omradena &r dessa tjanster inte subventione-
rade med allmédnna medel.

Ar 2005 uppgick kommunernas och landstingens totala kostnader till
ungefdr 410 respektive 200 miljarder kronor, eller ca 15 respektive 7,5
procent av Sveriges BNP. Omkring hélften av kommunernas och

13 Nutek (2005a)

14 SOU 2004:19

15 SOU 2004:19

16 Se t.ex. Konkurrensverket (2004a och 2006c)
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landstingens kostnader kan hénforas till 16ne- och 6vriga personal-
kostnader.

Kommuner och landsting upphandlar i allt storre utstrackning varor
och tjanster i konkurrens. Kostnaderna for kommunernas och lands-
tingens kop av verksamheter'” uppgick ar 2005 till omkring 52
respektive 29 miljarder kronor, eller 13 respektive 14,5 procent av de
totala kostnaderna. '

Av redogorelsen i kapitel 2 framgar hur konkurrens kan bidra till en
okad effektivitet och valfard. Genom konkurrensen pressas produ-
centerna till att utveckla nya produkter och produktionsmetoder for
att anpassa sig till konsumenternas efterfrdgan. Om konkurrensen
begransas riskerar darmed effektiviteten pa marknaden att forsam-
ras.

Produktion av valfardstjanster kommer sannolikt att krdva en allt
storre andel av de samlade resurserna. Av langtidsutredningen (SOU
2004:19) framgar att det darfor ar viktigt att 0ka produktiviteten
inom den offentliga sektorn. Givet nuvarande produktionsmetoder
beddmdes i utredningen att en hojning av den genomsnittliga
kommunalskatten med néra 10 procentenheter kommer att vara
nodviéndig for att kunna tillgodose behovet av valfardstjanster ar
2020. I utredningen framhalls tre orsaker till denna prognos. For det
forsta dar mojligheten att genomfora produktivitetshojande atgarder
inom omraden med tjansteproduktion ofta betydligt mindre dn vad
som galler for varuproduktion. Utrymmet fOr reallonedkningar ar
ddrmed som regel storre inom varuproduktionen. Eftersom ¢kade
realloner inom varuproduktionen tenderar att driva upp 1énerna
ocksd inom tjansteproducerande sektorer, leder det till en relativ

17 Med kop av verksamhet avses verksamhet som produceras av andra 4n den egna
kommunen. Aven kép fran andra kommuner och landsting ingar i dessa uppgifter.

18 SCB (2007)
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fordyring av tjanster i forhallande till varor.' Fenomenet brukar
bendamnas som ”den Baumolska sjukan”. 2

For det andra medfor 6kade inkomster en 6kad efterfragan pa val-
fardstjanster. For det tredje kommer den demografiska utvecklingen
att leda till att en allt mindre andel av befolkningen arbetar och
betalar skatt som ska finansiera tjanster at en allt storre och allt mer
vardkrdavande grupp av dldre.?! Prognoser visar att andelen av
befolkningen som ar 65 ar eller dldre kommer att 6ka med uppemot
30 procent de narmaste tio aren.?

Eftersom ett 0kat skattetryck riskerar att medfora snedvridande
effekter pa ekonomin, med bl.a. ett minskat arbetsutbud och ett
minskat foretagande som f6ljd, ar kontinuerligt 6kade skattesatser
inte en langsiktig hallbar 10sning av det framtida finansierings-
problemet. Langtidsutredningen bedémde dock att om produktivi-
teten kan 6ka inom offentlig sektor kommer betydande delar av val-
tardstjansterna aven i framtiden att kunna finansieras med allmanna
medel utan att det for den sakens skull krévs alltfor stora skatte-
hojningar.

Flera utvarderingar som Ekonomistyrningsverket, ESV, (2006) tagit
del av angaende effekterna av konkurrensutsittning av kommunal
verksamhet (sophdmtning, stadning, vard- och omsorgsverksamhet,
m.m.) visar att konkurrensutsattningen manga ganger stimulerat
utvecklingen och medfort 6kad effektivitet i form av kostnads-
minskningar och kvalitetsforbattringar. ESV framholl dock att det

19 Se Baumol (1967)

2 Det finns dock studier som pavisar att den relativa fordyringen av tjanster hittills har varit
liten. Urbaniseringen har bidragit till att produktiviteten varit hog dven inom tjanstesektorn,
varmed den Baumolska sjukan dnnu inte har haft nagot stérre genomslag for relativpriserna pa
tjanster. (Janson, 2006)

21 SOU (2004:19)

22 Sveriges Kommuner och Landsting (2005d)

2 50U (2004:19)
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avgorande for produktivitetsutvecklingen inte var huruvida verk-
samhet bedrivs i privat eller offentlig regi, utan om det forekom
konkurrens eller inte. Erfarenheterna visar att effektiviteten har ckat
aven inom offentlig produktion nar denna konkurrensutsatts. Nar
flera aktorer ges tilltrade till marknaden 6kar mojligheterna till
jamforelser mellan olika producenter, vilket stimulerar till
produktivitetsforbattringar.

Mot bakgrund av bl.a. Langtidsutredningens och ESV:s slutsatser
och det som framkommit av redogorelsen i kapitel 2, ar det viktigt
frén en samhallsekonomisk utgangspunkt att den konkurrensutsatta
delen av den svenska ekonomin fortsétter att 6ka.

Tva omraden dar detta kan ske dr inom dldreomsorgen respektive
inom halso- och sjukvarden. Dessa omraden beskrivs i det
kommande kapitlet.
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6 Verksamhetsbeskrivningar

Enligt avgransningarna i avsnitt 1.2 omfattar analysen i denna rap-
port i huvudsak offentligt finansierad dldreomsorg och offentligt
finansierad halso- och sjukvard. Verksamhetsbeskrivningar avse-
ende institutionella och andra forhallanden f6r dessa omraden redo-
visas i detta kapitel.

6.1 Aldreomsorg

6.1.1 Inledning

Aldreomsorg utgor en del av den kommunala socialtjansten och
regleras av socialtjanstlagen (2001:453). Av lagen framgar att kom-
munen bl.a. ansvarar for att tillhandahalla bostad, vard eller annan
service for att skapa forutsattningar for dldre personer att bo och leva
sjdlvstandigt, kanna trygghet och ha en aktiv och meningsfull
vardag.?*

Det ar generellt sett inte majligt for en individ att sjdlv besluta om
omfattningen av den skattefinansierade dldreomsorgen som denne
erhaller. Normalt kravs att hjalpen beviljas genom ett bistandsbeslut.
Detta innebar att den aldres vard- och omsorgsbehov utreds av en
handlaggare inom kommunen som dérefter beslutar om omfatt-
ningen och vilken typ av hjilp som individen har ratt till.

Aldreomsorg kan grovt delas in i hemtjénst, sdrskilda boendeformer,
dagverksamhet samt fardtjanst. Som framgar av avgransningarna i
avsnitt 1.2 kommer fardtjanst inte att beréras narmare i denna
rapport.

2 Socialstyrelsen (2006b)



39

Hemtjinst omfattar serviceinsatser — sasom stadning, tillredning av
maltider och inkdp — och personlig omvardnad — exempelvis av- och
pakladning, forflyttningar och skotsel av hygien. Ar 2006 erholl
drygt 140 000 personer offentligt finansierad hemtjanst, vilket mot-
svarar ca 15 procent av dem som var 65 ar eller dldre?. Jamfort med
ar 2000 har antalet hemtjanstbeviljade personer 6kat med omkring 16
procent.?

Sirskilda boendeformer ar ett samlingsbegrepp for olika former av
bostdder for dldre personer med behov av sarskilt stod. Vard och
omsorg ska darfor finnas tillganglig dygnet runt. Kommunerna
ansvarar for saval sociala som medicinska insatser inom det
sarskilda boendet, med undantag for insatser som utfors av lakare.
Med begreppet sarskilt boende avses som regel en boendeform dar
brukarna vistas permanent. Korttidsboende &r en sarskild boende-
form dar brukarna vistas tillfalligt, exempelvis under pagaende
behandling, rehabilitering eller omvardnad och f6r avlosning for
anhoriga som annars vardar den dldre i hemmet.

Ar 2006 bodde drygt 98 000 personer permanent i sarskilda boenden,
vilket motsvarade 6 procent av antalet personer som var 65 ar eller
dldre. Jamfort med ar 2000 har andelen minskat med tva procent-
enheter. Knappt 9 000 personer bodde i ett korttidsboende under ett
enskilt dygn ar 2006.%” En granskning av tolv korttidsboenden i
Stockholms lan visade att det framforallt var personer som vantade
pa en plats i ett sarskilt boende som vistades i korttidsboenden
under ar 2006.%

% Samtliga uppgifter om antalet dldreomsorgsberattigade personer inom olika
verksamhetsomraden baseras pa statistik for ett enskilt dygn under aktuellt ar.

26 Socialstyrelsen (2007d)
%7 Socialstyrelsen (2007d)
28 Socialstyrelsen (2007c)
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Ett syfte med daguverksamhet ar att ge dldre manniskor sysselséttning i
vardagen och att underlétta kontakter med andra. Inom dagverk-
samheter tillhandahalls @ven halso- och sjukvardstjanster sasom
behandling, rehabilitering till personer med demens, psykiska eller
fysiska funktionshinder etc. Innehallet i dagverksamheten kan vari-
era beroende pa vilken malgrupp den riktar sig till. Det dr framst
personer i ordindrt boende som erhéller behovsprovad dagverksam-
het. Ar 2006 var knappt 13 000 aldre beviljade dagverksamhet, att
jamfora med drygt 14 000 ar 2000.%

Utvecklingen mot att allt fler erhaller hemtjanst samtidigt som allt
farre beviljas plats i sarskilt boende eller dagverksamhet kan forkla-
ras med att det funnits en politisk vilja sedan borjan av 2000-talet att
forskjuta varden och omsorgen av dldre till deras ordindra
boenden.* Denna utveckling galler ocksa for andra lander.3!

6.1.2 Kostnader fér svensk aldreomsorg

De totala kostnaderna for dldreomsorgen i Sverige uppgick ar 2005
till omkring 80 miljarder kronor. Totalt motsvarade kostnaderna for
aldreomsorgen darmed ca 3 procent av Sveriges BNP. I dessa kost-
nader ingar aven kostnader for 6ppna verksamheter, dvs. verksam-
heter sasom traffpunkter for dldre som inte kraver nagot individuellt
bistandsbeslut.

Genom den s.k. Adelreformen ar 1992 fick kommunerna ett samlat
ansvar for dldreomsorgen. Detta innebar att kommunerna blev
huvudman f6r de héalso- och sjukvardsinsatser inom sarskilda boen-
deformer och inom dagverksamheter som tillhandahalls av under-
skoterskor, sjukskoterskor, sjukgymnaster och arbetsterapeuter. Det

2 Socialstyrelsen (2007b; 2007d)
30 Socialstyrelsen (2007b)
31 OECD (2005)
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blev d@ven mdojligt for kommunerna att Overta landstingens ansvar for
hemsjukvarden i ordindra boenden.3? Saledes ingar dven kostnader
for halso- och sjukvard i de kommunala utgifterna for dldre-
omsorgen. Enligt Sveriges Kommuner och Landsting (2006a) berak-
nades kommunernas sjukvardskostnader inom dldreomsorgen
uppga till omkring 17 miljarder kronor ar 2004.

I bild 6.1 redovisas fordelningen av kommunernas kostnader for
dldreomsorgen inom respektive verksamhetsomrade for ar 2005.
Som framgar av bilden var sarskilda boenden den totalt sett mest
resurskravande verksamheten och svarade for omkring 64 procent
av de totala kostnaderna. Berdknat per brukare var kostnaden for en
plats i ett sarskilt boende drygt 520 000 kronor detta ar. For
hemtjansten var motsvarande kostnad drygt 130 000 kronor.

Bild 6.1 Férdelning av kommunernas kostnader for dldreomsorg.
Ar 2005

Sarskilt boende
64%

Oppen verksamhet
2%

Owrigt*
5%

Korttidsboende

6% Hemtjanst

23%

*Kostnaden inkluderar dagverksamhet, hemsjukvard, bidrag for bostadsanpassning och annan

individuell bistindsprévad verksamhet.

Killa: Socialstyrelsen (2007b)

32 Svenska Kommunférbundet och Landstingsférbundet (2003)
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Det rader stora skillnader mellan olika kommuner avseende kostna-
den for dldreomsorg. For 2005 galler att den kommun som hade
storst kostnad per invanare i aldersgruppen 65 ar eller dldre redovi-
sade drygt dubbelt sa stora kostnader jamfort med kommunen med
minst kostnad.® Kostnadsvariationerna beror framst pa strukturella
skillnader, sasom éldersskillnader och geografisk struktur, men kan
dven bero pa att vissa kommuner bedriver verksamheten mer
kostnadseffektivt an andra.3

Bild 6.2 visar de totala utgifterna for dldreomsorgen som andel av
BNP for 15 OECD-lander. Av bilden framgar att kostnaderna for
dldreomsorg ar relativt sett stora i Sverige. En delférklaring kan vara
att en relativt stor andel av Sveriges befolkning ar dldre an 80 ar,
vilket innebar ett storre behov av vard och omsorg. En annan
forklaring kan vara att det i Sverige av tradition erbjuds en forhal-
landevis generds dldreomsorg. Liknande resonemang kan foras for
Norge vars kostnader for dldreomsorgen uppgick till drygt 2 procent
av landets BNP.%

3 Socialstyrelsen (2007b)

3¢ For en utforligare redogdrelse av de faktorer som kan forklara kostandsskillnader mellan
kommuner se Socialstyrelsen (2007a)

35 OECD (2005)
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Bild 6.2 Privata och offentliga utgifter for aldreomsorg i nagra
lander som andel av landernas BNP. Ar 2000. Procent
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Killa: OECD (2005)
Sjalvfinansieringsgrad

Den svenska dldreomsorgen finansieras, relativt forhallanden i flera
andra utvecklande lander, till en storre del med allmdnna medel,
vilket framgar av bild 6.2. Enligt Sveriges Kommuner och Landsting
(2006¢) finansierades knappt 4 procent av dldreomsorgens kostnader
med brukaravgifter ar 2005.

Det ar de enskilda kommunerna som beslutar om storleken pa
avgiften for olika tjanster. Avgiften far dock inte vara storre an att
brukaren tillforsdkras en skilig levnadsniva, s.k. forbehallsbelopp.
Forbehallsbeloppet beslutas av regeringen med utgangspunkt fran
Konsumentverkets berdkningar av hushallskostnader. Vidare finns
ett hogkostnadsskydd som utgor ett tak for hur mycket en brukare
far betala for dldreomsorg. Ar 2007 motsvarar detta belopp omkring
1600 kronor per manad.* [ hogkostnadsskyddet ingar inte avgifter
som brukaren betalar for t.ex. bostad och mat som erhalls i samband

36 Socialstyrelsen (2006d)
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med hemtjanst eller inom ett sarskilt boende. Sadana avgifter kan
aven komma att raknas av fran forbehallsbeloppet.

6.1.3 Aldreomsorg i privat regi

Det finns inget lagstadgat hinder for privata aktorer att bedriva
aldreomsorg parallellt med den offentligt finansierade verksam-
heten. Inom sérskilt boende faststéller emellertid 7 kap. 1 § i social-
tjanstlagen ett krav pa ett godkannande fran relevant lansstyrelse for
att fa bedriva yrkesmassig verksamhet inom omradet.%

Kommunernas ansvar for att tillgodose invanarnas behov av dldre-
omsorg innebar inget krav pa att verksamheten ska bedrivas i
offentlig regi. Det ar tillatet for kommuner att kopa tjansterna av
privata foretag. Kommunerna kan dock inte avsaga sig finansie-
ringsansvaret eller ansvaret for att verksamheten uppratthéller god
kvalitet.

Eftersom individer vid behov kan erhalla dldreomsorg till relativt
liten kostnad fran den offentligt finansierade verksamheten, kan
efterfragan av helt privatfinansierad dldreomsorg véntas vara
begransad. Detta innebar att privata utforare i princip dr beroende av
att fa inga avtal med kommunerna om att bedriva offentligt finansie-
rad dldreomsorg. Darmed ar det i praktiken kommunerna som i stor
utstrackning avgor om privata utforare etableras pa marknaden eller
inte.

I bild 6.3 illustreras hur de privata vardgivarnas (inklusive
kommunala bolag) andel av dldreomsorgen har utvecklats for aren
1993-2006. Av bilden framgar att det dr vanligare att brukare erhaller
omsorg i privat regi inom sarskilda boenden dn inom hemtjansten.
De privata utférarnas andel har generellt sett 6kat inom bada verk-

31§, 7 kap. Socialtjanstlag (2001:453)
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samhetsgrenarna. Andelen personer med hemtjanst respektive i sar-
skilt boende som erhdll hjalp fran privata utforare har 6kat med
drygt 8 respektive drygt 7 procentenheter under foreliggande period.

Bild 6.3 Andelen alderspensionarer med hemtjanst eller sarskilt
boende som har hjalp fran privata utforare (inkl.
kommunala bolag). Aren 1993-2006
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Killa: Socialstyrelsen (2001; 2005; 2006a; 2007d), bearbetning av
Konkurrensverket

I tabell 6.1 redovisas antalet personer som var beviljade hemtjanst
eller plats i sarskilt boende samt andelen av dessa som erholl omsor-
gen i privat regi ar 2006. Av tabellen framgar att knappt 14 procent
av samtliga brukare i sarskilda boenden erholl hjalpen fran privata
utforare. Inom hemtjansten var motsvarande andel knappt 11
procent.

Det kan konstateras att spridningen vad galler omfattningen av pri-
vat bedriven dldreomsorg varierar betydligt mellan olika lan.
Stockholms lan var det lan dér storst andel av brukarna erholl dldre-
omsorg i privat regi. Inom saval hemtjanst som sarskilt boende upp-
gick andelen till omkring 35 procent ar 2006. Det kan exempelvis
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jamforas med Norrbottens lan dér det inte fanns nagon privat
utforare.

Andelen privata utforare varierar i annu storre utstrackning mellan
enskilda kommuner &n mellan lan. Ar 2006 var det nira 80 procent
av Sveriges kommuner som inte hade nagra privata utforare alls
inom hemtjansten. Inom sarskilt boende var motsvarande andel
knappt 60 procent. I omkring en sjiattedel av kommunerna bedrevs
mer dn 10 procent av dldreomsorgen i privat regi.

I Vellinge erholl 84 procent av brukarna hemtjanst i privat regi ar
2006, vilket gjorde Vellinge till den kommun med storst andel privat
bedriven hemtjéanst i riket. Darefter foljde Solna och Nacka med
andelar om 78 respektive 71 procent. I nimnda kommuner bedrevs
aven en stor andel av de sarskilda boendena i privat regi.
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Tabell 6.1  Antalet personer som var 65 ar och aldre och var
beviljade hemtjanst respektive permanent boende i
sarskilt boende samt andelen av dessa som fick hjalp i
privat regi (inkl. kommunala bolag). Oktober 2006.

Procent
Lan Hemtjanst Sarskilt boende
Kommun Antal Andel Antal Andel
Stockholm 26 210 33,6 17 437 36,2
Solna 1202 78,2 662 73,3
Nacka 1274 71,5 494 42,1
Vastmanland 4 088 21,1 3193 11,7
Ostergotland 6 062 17,9 4 887 27,4
Linkoping 1420 58,2 1892 51,1
Uppsala 3659 17,0 2372 22,0
Varmland 4 832 13,1 3011 4.5
Jamtland 2517 9,5 1875 15,0
Vasterbotten 4 336 7.6 3287 6,2
Halland 3899 7,1 3573 16,9
Laholm 283 57,6 356 40,4
Gavleborg 4 887 6,8 3390 4,7
Blekinge 2 449 6,2 1945 0,1
Skéne 18 710 5,7 11 507 14,1
Vellinge 427 84,1 250 68,8
Lomma 227 67,4 165 67,3
Sodermanland 4 038 5,2 2 854 2,5
Dalarna 5581 3,5 3048 1,7
Gotland 874 3.4 748 19,3
Vastra Gotaland 23 255 1,6 16 807 6,9
Kalmar 4 576 0,9 2 753 2,8
Orebro 4 498 0,4 2923 1,2
Jonkdping 4 858 0,0 4107 4,0
Kronoberg 2591 0,0 2117 1,8
Vasternorrland 4 556 0,0 3309 0,5
Norrbotten 3870 0,0 3476 0,0
Riket 140 346 10,9 98 619 13,5

Killa: Socialstyrelsen (2007d), bearbetning av Konkurrensverket

For att konkurrensutsétta dldreomsorgen tillimpas antingen
entreprenad- eller valfrihetsmodellen.* Entreprenadmodellen ar den
vanligast forekommande konkurrensutsattningsmodellen bland

3 For en utforlig beskrivning av dessa modeller se kapitel 8.
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Sveriges kommuner. Tillimpningen av valfrihetsmodellen, eller
kundvalsmodellen, okar dock. Totalt var det 27 kommuner som helt
eller delvis hade infort kundval for hemtjanstinsatser ar 2006, varav
halften tillhorde Stockholms lan. Fyra av dessa kommuner hade dven
infort kundval inom sarskilt boende. Vidare fanns planer om att
infora kundval i ytterligare 24 kommuner. ¥

Det saknas fullstaindiga uppgifter om hur ménga privata aktdrer som
for narvarande bedriver dldreomsorg. Enligt Socialstyrelsen (2004a)
uppgick antalet foretag till omkring 170 ar 2003. De flesta av dessa
var mindre foretag som enbart var verksamma inom enskilda kom-
muner. De fyra marknadsledande foretagen Attendo Care AB,
Carema AB, Aleris och Forenade Care AB ar i princip rikstackande.

Antalet privata utforare i kommuner som konkurrensutsatt dldre-
omsorgen varierar. Ar 2004 var ett 40-tal privata utforare etablerade i
Nacka. Ett tiotal kommuner hade 5-10 privata utforare. Vanligast var
att det bara fanns en privat utforare vid sidan om den kommunala
verksamheten. %

6.1.4 Konsumenternas stallning inom aldreomsorgen

Socialtjanstlagen och andra lagar — t.ex. lagen om fardtjanst
(1997:736) och lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade
(1997:387) — som reglerar omsorgen i Sverige benamns ofta som s.k.
rattighetslagar. Med det menas att beslut enligt lagarna kan overkla-
gas med forvaltningsbesvar.

Forvaltningsbesvar enligt forvaltningslagen (1986:223) innebar att
den som ar berdrd av ett beslut som part har ratt att 6verklaga
beslutet till forvaltningsdomstol. Kommunen ar skyldig att meddela

3 Socialstyrelsen (2007e)
40 Sveriges Kommuner och Landsting (2005d)
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besvarshanvisning. Domstolen kan prova det 6verklagade beslutet i
hela dess vidd, dvs. savil lagligheten som lampligheten av beslutet,
och fatta ett eget beslut i det 6verklagades stalle.*!

I och med inférandet av socialtjanstlagen omvandlades generella
resursstyrda kommunala verksamheter, som kommunal hemtjanst
och plats i sarskilt boende for dldre och funktionshindrade, till indi-
viduella rattigheter for enskilda. Socialtjanstlagen tillkom bl.a. som
ett resultat av kritik mot den aldre funktionsindelade lagstiftningen
som inte bedomdes beakta enskilda individers totala situation och
omgivning. Rattighetskonstruktionen i socialtjanstlagen har en ram-
lagskaraktar som ska underlatta det sociala arbetets inriktning pa
den enskildes totala situation och behov.

En kommun som inte tillhandahaller bistand enligt 4 kap. 1 § social-
tjanstlagen till den som &r beréttigad till det enligt en domstols avgo-
rande ska enligt 16 kap. 6 a § socialtjanstlagen aldggas att betala en
sarskild avgift om lagst 10 000 kronor och hogst 1 miljon kronor.
Avgiften tillfaller staten. I en statlig utredning (SOU 2004:118) fore-
slogs en utvidgad majlighet att dlagga en sarskild avgift till att
omfatta kommuner och landsting som inte inom skalig tid tillhanda-
haller bistand eller sarskild insats som nagon ar beréttigad till enligt
beslut i ansvarig politisk ndimnd, i aktuell kommun eller landsting.
Forslaget bereds inom regeringskansliet.

Eftersom socialtjanstlagen ar av ramlagskaraktar dr ett grund-
laggande syfte med lagen att en framvaxande prejudikatsbildning i
Regeringsratten ska ligga till grund for kommunernas ageranden
aven i andra fall an dem som varit foremal f6r domstolsprévning.

Enligt en rapport fran Sveriges Kommuner och Landsting (2005c) ar
praxisbildningens genomslag for rattstillampningen pa omradet

41 Sveriges Kommuner och Landsting (2005¢)

4 Sveriges Kommuner och Landsting (2005c)
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begransad. Det beror enligt utlatandet i rapporten pa framst tre
faktorer. For det forsta anges prejudikaten ofta rora sapass speciella
forhallanden att det dr svart att dra principiella slutsatser av malen.
For det andra anges att kommuner véljer lokala 16sningar inom
bistandsratten utan hansyn till forekomsten av en viss rattspraxis.
For det tredje anges att prejudikatsbildningen fran Regeringsratten
inte ar rattsligt bindande for en kommun annat &n i det enskilda fall
som domstolen tagit stallning till.

Det kan konstateras att beslut om bistand eller sarskilt stod enligt
socialtjanstlagen, av den det ber6r, kan 6verklagas till forvaltnings-
domstol. Dock finns inga lika tydliga mojligheter att klaga pa sjdlva
utforandet av den tjanst som beviljats. Enligt 14 kap. 2 § i social-
tjianstlagen foreskrivs att den som &r anstdlld inom service och
omvardnad av dldre och funktionshandikappade ar skyldiga att
anmala 6vergrepp, vanvard och liknande missforhéallanden till
socialndmnden i aktuell kommun (Lex Sarah). I fraga om brukare
eller anhorigas rattigheter att klaga saknas en lika tydlig reglering.

6.2 Halso- och sjukvard

6.2.1 Inledning

Enligt hédlso- och sjukvardslagen (1982:763), HSL, definieras halso-
och sjukvard som atgarder for att medicinskt forebygga, utreda och
behandla sjukdomar och skador.% Aven sjuktransporter och uppgif-
ten att ta hand om avlidna hanfdrs till halso- och sjukvéarden enligt
HSL. Dessa omraden kommer dock inte att behandlas narmare i
detta kapitel. Inte heller tandvard och foretagshalsovard, som ocksa
ofta hanfors till halso- och sjukvarden, kommer att beroras enligt de

4 Halso- och sjukvard har fran ett konkurrensperspektiv behandlats bl.a. i Konkurrensverket
(2002) och Konkurrensverket (2005)
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avgransningar som redovisas i avsnitt 1.2. Inom bl.a. dldreomsorgen
bedrivs ocksa halso- och sjukvard vilket inte heller kommer att
beskrivas narmare eftersom de grundlaggande marknads-
forhallandena for dldreomsorg i Sverige beskrivs i avsnitt 6.1.

Halso- och sjukvard kan grovt delas in i somatisk- (kroppslig)
respektive psykiatrisk vard och bestar forenklat av primarvard
(narsjukvard) respektive specialiserad vard. Primdrvard utgor en
forsta vardniva och omfattar grundlaggande medicinsk behandling,
omvardnad, forebyggande arbete och rehabilitering som inte kraver
de medicinska och tekniska resurser eller annan sarskild kompetens
som ofta aterfinns vid sjukhus. Primédrvard bedrivs ofta av allman-
lakare och distriktssjukskoterskor vid vardcentraler eller av privat-
praktiserande allménlékare, men kan ocksa ges vid sjukhus. Aven
hemsjukvard rdknas till primarvarden.

Ar 2005 gjordes ca 12,7 miljoner likarbessk# inom primarvérden,
motsvarande 1,4 besok per invanare. Hela 85 procent av dessa
utgjordes av allmanlakarvard, knappt 9 procent rorde jourverk-
samhet.®

Specialiserad vard kraver storre tekniska och personella resurser och
ges foretradesvis vid sjukhus men dven vid specialistlakar-
mottagningar utanfor sjukhusen och i vissa fall pa vardcentraler.
Hogspecialiserad sjukvard bedrivs i samverkan mellan landstingen
vid regionsjukhus eller universitetssjukhus i sex sjukvardsregioner.
Inom den specialiserade somatiska varden uppgick antalet vard-
kontakter till ca 16,8 miljoner ar 2005, motsvarande 1,9 per invanare.
Vanligast ar besok hos lakare. Antalet vardtillfallen i sluten speciali-
serad somatisk vard uppgick till 1,4 miljoner vardtillfallen, dvs.
utskrivningar fran en vardinratting. Inom den specialiserade

# Med besok avses har behandlingar i ppen vard och kan saledes i de fall en journal m.m.
uppréttas utgoras av en telefonkontakt.

45 SCB (2007)
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psykiatriska varden var antalet mottagningsbesok inklusive hem-
besok knappt 4 miljoner. Antalet vardtillfallen inom den speciali-
serade psykiatriska slutna varden uppgick till knappt 90 000. Vart att
notera ar att denna del av den specialiserade varden ar den som tar
de stOrsta resurserna i ansprak inom den specialiserade psykiatriska
varden.

6.2.2 Kostnader for svensk halso- och sjukvard

De totala kostnaderna for hélso- och sjukvarden i Sverige uppskat-
tades for ar 2005 till drygt 220 miljarder kronor. Det motsvarade
omkring 8,3 procent av Sveriges BNP eller knappt 25 000 kronor per
invanare.” I denna andel ingick kostnader for saval sjukvard som
tandvard, lakemedel och investeringar. Till detta kommer den sjuk-
vard som fordes over till kommunerna 1992 i samband med den s.k.
Adelreformen (se vidare avsnitt 6.1.2). Enligt en rapport fran
Sveriges Kommuner och Landsting (2006a) berdknades de kommu-
nala sjukvéardskostnaderna uppga till omkring 17 miljarder kronor
2004 eller motsvarande 0,7 procent av BNP detta ar. Saledes kan det
uppskattas att kostnaderna for halso- och sjukvard i Sverige
motsvarar omkring 9 procent av rikets BNP.

I en internationell jamfdrelse skiljer sig inte kostnaderna for svensk
hélso- och sjukvard pa ett anmarkningsvart sétt fran de flesta andra
lander inom OECD, uttryckt savdl som kostnad per invanare som
kostnadernas andel av BNP.# Det finns dock ett fatal lander som
avviker, fraimst USA, dér en storre andel av BNP gar till hédlso- och
sjukvard. Detta kan bl.a. forklaras med hoga administrations-
kostnader, ett hogt l1oneldge for hélso- och sjukvardspersonal samt

46 SCB (2007)
47 Socialstyrelsen (2006c)
48 OECD Health Data 2006 october
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"juridiska kostnader”.# Det bor noteras att det i denna jamforelse
och dylika jamforelser mellan lander endast studeras hur stor del av
de samlade resurserna i samhallet som tilldelas hélso- och sjuk-
varden. Ingen hansyn tas darmed till kvalitetsvariabler sdsom de
medicinska resultaten, vardens tillganglighet eller hur ndjda med-
borgarna dr med den vard som tillhandahalls.

Kostnaderna for hdlso- och sjukvard okar i stort sett i alla utvecklade
lander. Under perioden 1994-2002 6kade kostnaderna per invanare
med ca 53 procent i Sverige.*® Under samma period 6kade kostna-
derna enligt konsumentprisindex (KPI) med knappt 10 procent.5!

I Frankrike, Danmark, Nederldanderna, USA och Storbritannien lag
okningen i intervallet 40-60 procent. Lander som avvek under perio-
den var Portugal, Norge och Irland dar kostnadsokningar i inter-
vallet 85-100 procent redovisades.>?

Huvuddelen av de svenska halso- och sjukvardstjansterna tillhanda-
halls av landstingen. Det sker antingen genom egen produktion eller
i form av kop fran enskilda aktorer. Vid ett studium av landstingens
nettokostnader, (samtliga kostnader med avdrag for samtliga intak-
ter) for halso- och sjukvard, uppgick dessa till drygt 165 miljarder
kronor for ar 2005. Om kostnaden for tandvard exkluderas var
nettokostnaden knappt 161 miljarder kronor.

4 50U 2007:12

50 Sveriges Kommuner och Landsting (2005a)
51 www.scb.se, 2007-04-11

52 Sveriges Kommuner och Landsting (2005a)

% Socialstyrelsen (2006¢)


http://www.scb.se/

54

Bild 6.4 Fordelning av landstingens nettokostnader for hélso- och
sjukvérd exklusive tandvard och politisk verksamhet. Ar
2005

Lékemedel inom
lakemedelsformans-
namnden
12% Primarvard
Owrig hélso- och 17%
sjukvard
8%

Specialiserad
psykiatrisk vard
10%

Specialiserad
somatisk vard
53%

Killa: Socialstyrelsen (2006¢c)

I bild 6.4 redovisas landstingens fordelning av hélso- och sjukvar-
dens nettokostnader exklusive tandvard och politisk verksamhet.
Som framgar av bilden star specialiserad somatisk vard for drygt
hélften av de totala nettokostnaderna. Primarvard star for knappt 20
procent av nettokostnaderna och den specialiserade psykiatriska
varden for omkring 10 procent. I den andel som utgor 6vrig halso-
och sjukvard ingar bl.a. omstruktureringskostnader for hilso- och
sjukvarden i omkring tio landsting.

Sjalvfinansieringsgrad

Svensk halso- och sjukvard finansieras i huvudsak genom skatter.
Vardavgifter har av Sveriges Kommuner och Landsting (2005b)
berdknats tacka omkring 8 procent av kostnaderna for halso- och
sjukvard. Om tandvarden undantas, dar avgiftsuttaget ar relativt
stort, beddmdes andelen vara 3 procent.
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Varje landsting (och Gotlands kommun) beslutar om vardavgifterna.
Ar 2007 ligger de i intervallet 100-150 kronor per besdk avseende
primédrvard och i intervallet 230-300 kronor per besok for specialist-
lakarvard. Det forekommer lagre avgifter for barn och &dldre liksom
som regel tilliggskostnader for hembesok etc.> Vardavgifterna ar
reglerade i HSL pa sa sétt att det finns ett hogkostnadsskydd som
innebar att en patient under ett ar hogst far betala 900 kronor i vard-
avgifter for Oppen vard. Hogsta avgiftsniva for sluten vard ar 80
kronor per varddygn. Det ar fritt for varje landsting att besluta om
ett lagre hogkostnadsskydd.

Vad giller halso- och sjukvard som ar finansierad via privata forsak-
ringar dr denna begransad i Sverige. Omkring 270 000 svenska med-
borgare omfattas av en privat sjukforsakring varav merparten ar
forsdkrade genom sin arbetsgivare. Vissa arbetsgivare later forsakra
ett urval av de anstdllda medan andra forsakrar hela sin personal-
grupp. Under senare ar har tillvaxten framst gallt gruppforsakringar.
Antalet forsakrade motsvarar omkring 3 procent av befolkningen
medan andelen av de vardtjanster som utfors via finansiering fran
sadana forsakringar ar betydligt mindre. Individuella forsakringar
tecknas efter en halsodeklaration och gruppforsakringar forutsatter
att de forsdakrade ar fullt arbetsfora. De som omfattas ar i arbetsfor
alder och rétten att teckna en ny forsdakring upphor som regel fran 65
ars alder, dvs. innan vardbehoven generellt sett borjar 6ka. Den
arliga premieintdkten var for 2006 omkring 800 miljoner kronor och
de utbetalda vardkostnaderna ca 650 miljoner kronor.%

Detta innebar att kostnaderna for privatforsakrad vard ar mindre dn
0,5 procent av de nettokostnader som landstingen har for hilso- och
sjukvard. Det kan konstateras att vardavgifter och privata forsak-
ringar star for en mycket liten del av de totala kostnaderna for den

5¢ www.skl.se, 2007-05-29
5 SOU 2007:37
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svenska halso- och sjukvarden som darmed i allt vasentligt ar skatte-
finansierad.

6.2.3 Halso- och sjukvard i privat regi

Finansieringen spelar en avgorande roll for foretags majligheter till
etablering och expansion inom hélso- och sjukvarden. Det ar fri eta-
blering for privatpraktiserande ldkare och sjukgymnaster, men de ar
anda beroende av landstingens godkannande for att erhalla ersatt-
ning eftersom det som regel i praktiken ar ndstintill omgjligt att helt
forlita sig pa ersattning fran konsumenterna.

Ocksa inom sluten hélso- och sjukvard rader i princip etableringsfri-
het. Har spelar dock den offentliga finansieringen en annu storre roll
eftersom de ingrepp som gors ofta dr kostsamma. Detta hindrar dock
inte att det uppstar en efterfragan av vissa avgriansade osubventione-
rade vardtjanster. For exempelvis flera typer av skonhetsoperationer
och for laserbehandling i syfte att korrigera synfel finns en privat
marknad dar konsumenterna sjdlva bar kostnaderna. For dessa typer
av tjanster forekommer saledes en pris- och kvalitetskonkurrens
mellan olika utforare. Sammantaget kan det dock konstateras att for
de tjanster som det allmdnna subventionerar dr det osannolikt att
nagon storre efterfragan for helt egenfinansierad halso- och sjukvard
skulle uppsta.

Séledes ar det i praktiken landstingen som avgor i vilken utstrack-
ning etablering i privat regi kan ske genom att dessa koper eller sub-
ventionerar privat producerad hélso- och sjukvard.

I tabell 6.2 redovisas de andelar av den producerade hélso- och sjuk-
varden som utfordes i privat regi for landstingen under 2005.



Tabell 6.2 Andelen héalso- och sjukvard for olika tjansteslag som
produceras i privat regi for olika landsting berdknat som
kdp av verksamhet i procent av nettokostnaden. Ar 2005.

Procent
Primér- Spec.som Spec. psyk

Huvudman vard* vard* vard*

Stockholm 38,6 19,7 10,4
Vastmanland 38,5 2,6 3,4
Skéane 24,0 6,1 10,3
Varmland 22,8 5,4 4,3
Halland 20,3 5,0 2,4
Vastra Gotaland 19,0 6,4 2,2
Sérmland 15,9 3,1 3,7
Ostergétland 15,5 33 8,9
Kronoberg 14,0 3,1 51
Orebro 12,7 2,8 1,9
Gavleborg 12,3 2,8 7,0
Uppsala 10,7 5,2 1,6
Norrbotten 9,0 1,6 1,7
Vasternorrland 8,9 0,5 0,7
Kalmar 8,5 1,4 2,9
Vasterbotten 8,3 0,3 11
Blekinge 7,7 0,3 2,5
Jamtland 6,9 2,1 0,4
Jonkoping 6,7 1,0 1,8
Dalarna 57 1,5 2,6
Medelvarde (ovagt) 15,3 3,7 3,7
Genomsnitt (vagt) 20,9 7,5 5,9

* Exkl lakemedel inom lakemedelsférmanen.

Killa: Sveriges Kommuner och Landsting, bearbetning av Konkurrensverket
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Som framgar av tabellen galler de storsta andelarna priméarvard. For

specialiserad somatisk- respektive psykiatrisk vard ar andelarna
mindre. For riket som helhet indikerar de vagda genomsnitten att
narmare 21 procent av primarvarden drevs i privat regi medan

andelarna var 7,5 respektive narmare 6 procent for de specialiserade

vardtjansterna.
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Det landsting som hade de storsta andelarna av produktionen i pri-
vat regi var Stockholms lans landsting dar primarvarden till nastan
40 procent drevs i privat regi. For specialiserad somatisk vard var
andelen knappt 20 procent. Denna andel forklaras bl.a. med att S:t
Gorans sjukhus i Stockholm drivs i privat regi av foretaget Capio AB.

Aven i Vastmanland var andelen av priméarvarden som drevs i privat
regi relativt hog. Dock géller det i detta fall inte for de specialiserade
tjansterna. Det var Vastra Gotaland som hade den nast storsta ande-
len av specialiserad vard i privat regi vilket till en del kan hanféras
till att Lundby Sjukhus i Goteborg drivs av Capio. Vad galler specia-
liserad psykiatrisk vard var andelen i privat regi relativt stor i Skane.

Det kan konstateras att spridningen vad galler omfattningen av
halso- och sjukvard i privat regi varierar kraftigt mellan de olika
landstingen.

Andelen privata utforare av specialiserad vard éar liten inom de flesta
landsting. I s manga som 14 av 20 landsting dr andelen mindre an 4
procent i fraga om saval somatisk som psykiatrisk vard. Vad galler
somatisk vard ar det endast i Stockholm som andelen Gverstiger 7
procent. For den psykiatriska varden var det bara i Stockholm och
Skane som andelarna precis 6versteg 10 procent. I t.ex. Visterbotten,
Blekinge och Vasternorrland forekom i princip ingen specialiserad
somatisk vard i privat regi. I Jaimtland var forhallandet det motsva-
rande vad galler specialiserad psykiatrisk vard.

Som framgar av tabellen ar det vanligast med privat regi i primar-
varden men dven for denna typ av tjanster kan det konstateras att
omfattningen av verksamheten &r lagre an 15 procent f6r 60 procent
av landstingen.

En forklaring till varfor det ar vanligare med privat bedriven verk-
samhet inom primarvarden jamfort med den specialiserade varden
ar att det i det forsta fallet handlar om tjanster som ar relativt enkla
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att producera. Exempelvis kan det vara fradga om att stalla diagnoser
for bedomning av vidare behandling, modravard eller sjuk-
gymnastik. Detta avspeglas ocksa i att stordriftsfordelarna ar storre
inom den specialiserade hélso- och sjukvarden jamfort med primar-
varden. Enligt Nutek (2007) var andelen medelstora och stora foretag
betydligt fler inom sluten (som regel specialiserad) vard dn inom
Oppen hélso- och sjukvard ar 2004. Inom den slutna hélso- och sjuk-
varden anges att ca 23 procent av foretagen hade fler an 250
anstallda och att omkring 16 procent hade 51-250 anstallda. For
oppen halso- och sjukvard var det endast drygt 1,5 procent av
foretagen som hade fler dn 51 anstéllda.

Omfattningen av privat bedriven halso- och sjukvard har 6kat under
de senare aren. I bild 6.5 redovisas utvecklingen for omfattningen av
landstingens kop av olika verksamheter fran privata foretag for
perioden 1999-2005.
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Bild 6.5 Landstingens kop av olika verksamheter fran privata foretag
uttryckt som andel av verksamheternas nettokostnader. Aren
1999-2005
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Killa: Sveriges Kommuner och Landsting, bearbetning av Konkurrensverket

Som framgar av bilden har omfattningen av privata alternativ 6kat
sedan 1999. Det géller i huvudsak for primarvard dar omfattningen
okat fran knappt 17 till knappt 21 procent under perioden 2001-2005.

Det ar vardcentraler i privat regi som har 6kat i antal. Nar det galler
privatpraktiserande ldkare kan det skonjas en negativ trend. Den
som vill arbeta som privatpraktiserande ldkare eller sjukgymnast
med offentlig finansiering maste traffa avtal med ett landsting. De
som var verksamma den 1 januari 1995 med erséttning for lakarvard
eller sjukgymnastik har enligt lag dock getts fortsatt ratt till offentlig
finansiering. Av de omkring 1 600 privatlikarna dr manga 6ver 60 ar
och kan forvéntas ga i pension de narmaste aren. Regeringens
initiativ att slopa aldersgransen for privatpraktiserande liakare och
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sjukgymnaster fr.o.m. 1 juli 2007 kommer sannolikt att ddmpa den
forviantade nedgangen.>

For specialiserad somatisk vard har andelen privat bedriven vard i
princip inte okat alls under den studerade perioden. For specialise-
rad psykiatrisk vard har 6kningen visserligen varit pataglig men fran
blygsamma nivaer. Har 6kade omfattningen for privat bedriven
verksamhet pa landstingens uppdrag fran knappt 4 till narmare 6
procent under perioden 2001-2005.

Det dr inte bara privata foretag som bedriver halso- och sjukvard i
privat regi at landstingen. Det forekommer ocksa att ideella fore-
ningar eller stiftelser bedriver sddan verksamhet. Exempel pa detta
ar Ersta sjukhus och Sophiahemmet i Stockholm liksom
Carlanderska sjukhuset i Goteborg. Omfattningen av denna typ av
verksamhet dr dock dnnu blygsam. Ar 2005 kopte landstingen verk-
samhet fran ideella foreningar och stiftelser for mindre &n 0,3
procent av de totala nettokostnaderna.””

6.2.4 Konsumenternas stallning inom halso- och
sjukvarden

Inom halso- och sjukvarden ar regelverken att betrakta som skyldig-
hetsbaserade. Mgjligheten att 6verklaga HSL ar vasentligt begransad
och sker i sddant fall med laglighetsprovning enligt
kommunallagen.>®

Bestammelser som reglerar patienternas (konsumenternas) stallning
inom halso- och sjukvarden ar utspridda pa ett stort antal lagar.> De

% Prop. 2006/07:97

57 Sveriges Kommuner och Landsting (2006b)
58 Sveriges Kommuner och Landsting (2005¢)
% 50U 2007:10
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krav som en patient kan stilla pa hélso- och sjukvarden uttrycks for-
utom i olika bestammelser i HSL i lagen (1998:531) om yrkes-
verksamhet pa halso- och sjukvardens omrade (LYHS) och patient-
journallagen (1982:562). Exempel pa andra lagar som innehaller
bestammelser som har betydelse for konsumenternas stallning ar
lagen (1998:1656) om patientnamndsverksamhet m.m., patient-
skadelagen (1996:799), abortlagen (1974:595), steriliseringslagen
(1975:580), lagen (1995:831) om transplantation m.m., lagen
(2002:297) om biobanker i hélso- och sjukvarden m.m., lagen
(1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard och lagen (1991:1129) om
rattspsykiatrisk vard.

Avtalen om vardgaranti och fritt vardval

Forutom dessa lagar géller en avtalad “vardgaranti” inom hélso- och
sjukvarden. Den nu géallande s.k. utvidgade vardgarantin traffades
mellan férutvarande Landstingsforbundet och regeringen under
2004 — med giltighet fran den 1 november 2005. Vardgarantin regle-
rar inte om eller vilken vard som ska ges utan inom vilka tidsgrinser
som vard ska erbjudas. Vardgarantin innebar att patienterna, om det
ar medicinskt motiverat, ska ha ratt till ett lakarbesok senast sju
dagar efter den dag som de sokt hjédlp. Darefter ges en rétt att besoka
en specialistldkare efter ytterligare 90 dagar och fa inledd behandling
senast 90 dagar efter detta (om specialistldkaren anser det vara moti-
verat). Vantetiden far overstiga 90 dagar om ldkaren och patienten
kommit 6verens om detta.*

Om relevant vard inte erbjuds en patient efter totalt 187 dagar
(7+90+90) ska denne erbjudas vard hos nagon annan vardgivare,
inom eller utanfér hemlandstinget. I dessa situationer galler att
landstinget svarar for uppkomna resekostnader till den andra vérd-
givaren.

60 Se www.skl.se, 2007-05-17
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Ar 2003 antog samtliga landsting en rekommendation fran
Landstingsforbundet om det s.k. fria vardvalet. Det innebar att den
patient som sa onskar har ratt att soka vard utanfor sitt hemlands-
ting. I sadant fall betalar hemlandstinget for huvuddelen av vard-
kostnaden medan patienten erldgger patientavgift, resekostnader
och eventuella kringkostnader i samband med behandlingen. Dock
konstaterar Ansvarskommittén (SOU 2007:10) att det ofta ar oklart
for den vardbehdvande hur detta 16fte kommer till uttryck.

Dessutom bygger det fria vardvalet, liksom vardgarantin, pa en fri-
villig 6verenskommelse och dr darmed i praktiken begransad.
Exempelvis har man i Vastra Gotalandsregionen infort en regel om
att operationer och behandlingar, utanfor regionen, som kostar mer
an 20 000 kronor méaste godkannas i forvdg av regionen.®

Trots avtalen om vardgaranti och fria vardval framgar det av upp-
gifter som inrapporterats fran landstingen att det &r fa patienter som
har utnyttjat mojligheten att fa vard utanfor det landsting dar de &r
bosatta.®? Det kan tyda pa att dessa avtal inte har sa stort genomslag i
patienternas medvetande och att det for narvarande, i allménhet, ar
svart fOr patienter att jaimfora vardenheter med avseende pa deras
medicinska resultat och andra kvalitetsvariabler.

Det kan i sammanhanget konstateras att det enligt ett forslag fran
regeringen, enligt vissa forutsattningar, ska ges en lagreglerad ratt
for patienter att fa ersattning fran sitt hemlandsting for vard i ett
annat EES-land. Detta ar en typ av lagreglerat fritt vardval for vard
utanfor landet men inom EES-omradet. Enligt forslaget ska den nya
lagen inforas den 1 januari 2008.%

ol www.vgregion.se, 2007-05-18
2 Vardforetagarna (2006)
6 Ds 2006:4
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Lagreglerade réttigheter

Det finns i det gdllande regelverket inslag som ger patienterna viss
valfrihet. I de fall det finns olika behandlingsalternativ som star i
Overensstammelse med vetenskap och beprovad erfarenhet, ska det
finnas en valmdjlighet for patienten att valja den behandlingsmetod
som foredras. Patienten ska da ges den valda behandlingen om detta
framstar som befogat med hansyn till aktuell sjukdom eller skada
och kostnaderna {f6r behandlingen. %

Enligt 5 § HSL har alla ratt att, inom det landsting de ar bosatta, vilja
en fast lakarkontakt. Denna ldkare ska ha speciallistkompetens i all-
manmedicin. Den enskildes val av ldkare far inte avgransas till ett
visst geografiskt omrade inom aktuellt landsting. Denna uttryckta
rattighet fOr patienter ar nadgot ovanligt inom regelverken kring
hélso- och sjukvard som i huvudsak har utformats som skyldighets-
bestammelser. En annan patientrattighet ar ratten att fa ta del av sin
egen patientjournal enligt patientjournallagen.

Landstingens skyldigheter innefattar bl.a. att tillse att varje patient
som sa onskar, om det inte ar uppenbart onddigt, snarast ges en
medicinsk bedomning av sitt hélsotillstand. Landstinget dr ocksa
skyldigt att ge patienter individuellt anpassad information om det
radande halsotillstandet samt information om tillgangliga mojlig-
heter till vard och behandling.

For det fall ndgon anser att en anstdlld inom halso- och sjukvarden
ska alaggas en pafoljd till foljd av felbehandling eller liknande kan
detta anmalas till Halso- och sjukvardens ansvarsnamnd (HSAN).
Bestammelser om detta aterfinns i LYNS. Patienter som skadas i
samband med halso- och sjukvard kan under vissa omstandigheter
fa skadestand. Det sker dd oftast med stod av patientskadelagen.

64 S0OU 2007:10
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En samlad patientlagstiftning

I sitt slutbetankande foreslog Ansvarskommittén (SOU 2007:10) att
alla de bestimmelser som har betydelse for patienternas stallning pa
marknaden ska samlas i en ny patientlag. Ansvarskommittén forslog
att de skyldigheter som vardgivare och hilso- och sjukvardspersonal
har, samlas for att ge 6kad tydlighet och 6versiktlighet. Det har
inforts en samlad patientlagstiftning i 6vriga nordiska lander. I
Finland, Danmark och Island infordes under 1990-talet sarskilda
patientlagar. Det fraimsta syftet var att gora bestaimmelserna mer
lattillgangliga for patienter, vardpersonal och vardgivare genom att
de bestimmelser som tidigare fanns spridda i olika lagar samlades i
en och samma lag. I Norge har man tagit ytterligare steg. Den norska
patientlagstiftningen innebar en langtgaende lagreglering av patien-
ternas stallning och torde enligt Ansvarkommittén vara den
tydligaste av de patientlagar som inforts i Europa.

Ansvarskommittén konstaterade att det i gdllande lagstiftning endast
finns nagra fa bestimmelser som innehaller for patienterna utkrav-
bara rattigheter. Kommitténs forslag innebar att ett antal for patien-
terna centrala bestimmelser i HSL, tandvardslagen (1985:125) och
patientjournallagen samlas i en ny patientlag. Lagen om patient-
namndsverksamhet m.m. foreslas i sin helhet inga i den nya lagen. I
nagot fall foreslas att det gors hanvisningar i den nya patientlagen
till en bestaimmelse som far sta oforandrad i den nu gadllande
lagstiftningen.

I forslaget finns en atgard som ar dgnad att direkt stiarka patienternas
rattigheter. Kommittén foreslar att rattigheten till en fast lakarkon-
takt enligt HSL utdkas till att omfatta andra ldkare dn specialister i
allmanmedicin.

Som framgar av genomgangen i detta kapitel har mangfalden av
aktorer okat inom savél dldreomsorgen som inom halso- och sjuk-
varden. Vid konkurrensutsattning av offentligt finansierade tjanster
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finns dock utmaningar och potentiella problem for bestillarna
(kommuner och landsting) att forhalla sig till. En redogorelse for
dessa ges i ndsta kapitel.
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7 Utmaningar vid konkurrensutsattning
av vard och omsorg

Pa méanga tjanstemarknader rader s.k. asymmetrisk information
vilket beror pa att tjanster till sin natur ar erfarenhetsprodukter, dvs.
konsumenten kan forst efter det att tjansten utforts observera dess
kvalitet. Producenten av en tjanst tenderar saledes att ha ett infor-
mationsovertag gentemot konsumenterna. Fore konsumtionstillfallet
kan det darfor vara svart for konsumenten att vardera och pa ett
adekvat satt jamfora de tjanster som bjuds ut pa marknaden. Dessa
forutsattningar kan bidra till att begransa producenternas incitament
att leverera tjanster av hog kvalitet.®> Som framgatt av redogorelsen i
avsnitt 3.1.2 kan det leda till bristande effektivitet, att kvaliteten for-
samras eller att vissa tjanster helt enkelt inte bjuds ut pd marknaden.

For att komma till rdtta med problemen med informations-
asymmetrier och for att sakerstalla att medborgarna erhéller vard
och omsorg av god kvalitet dr dessa verksamheter i stor utstrackning
omgdardade av regleringar. Exempelvis har manga yrken inom sek-
torn skyddade yrkestitlar, vilket innebar att det kravs en legitimation
(licens) for den som vill vara verksam inom olika omraden pa mark-
naden. Exempel hdrpa ar sjukgymnaster och lakare. Skyddade
yrkestitlar utgor ett intradeshinder inom vard- och omsorgssektorn
men ar ofta nodvandiga for att skydda konsumenternas intressen.

Inom sektorn, sarskilt inom halso- och sjukvarden, dr det vanligt att
konsumenterna har bristande kunskaper om det vardbehov som
foreligger och vilka behandlingsmetoder som finns tillgangliga.
Producenterna tenderar darfor att ha ett informationsovertag gent-
emot konsumenterna vad géller konsumtionsbehov saval som
kvalitet. Producenterna far darmed i uppgift bade att identifiera

65 Konkurrensverket (2006a)
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konsumenternas behov och att utfora tjansterna.® Detta kan ge
producenterna incitament att soka paverka konsumtionen, s.k.
utbudsstyrd efterfragan, for att pa sa satt fa konsumenterna att valja
fler eller mer omfattande tjanster dn vad behovet egentligen foran-
leder.®”

Pa de flesta marknader efterstavar konsumenterna vanligtvis sa laga
priser som mdjligt till given kvalitet och producenterna sa hoga pri-
ser som mojligt. Producenter och konsumenter har bada ett delvis
sammanfallande intresse av laga produktionskostnader. Om konkur-
rensen fungerar tvingas producenterna halla ned priserna.

En konkurrensutsittning av offentligt finansierad verksamhet inne-
bar att det ar tre eller flera olika parter som svarar for konsumtion,
finansiering och produktion. Det faktum att tjansterna i huvudsak,
eller helt och hallet, finansieras av nagon annan dn konsumenterna
gor att konkurrensen inte kommer att fungera pa samma satt som pa
en ”“vanlig” marknad dar konsumenterna direkt bar kostnaderna for
sin konsumtion. En orsak &r att det allmédnna i rollen som finansiar
kan paverka marknaden genom att dndra inriktning och omfattning
av de offentliga utgifterna. En annan orsak ar att konsumenter som
erhaller helt eller delvis subventionerad produktion saknar, eller har
svaga, incitament att forhindra 6verkonsumtion eftersom en 6kad
konsumtion inte paverkar (eller endast marginellt paverkar) det pris
som betalas i konsumentledet.

Eftersom finansidren, dvs. kommunen eller landstinget, manga
ganger befinner sig i ett informationsunderlage gentemot saval pro-
ducent som konsument, kan denne ha svart att avgéra motiverad
konsumtionsniva (ratt omfattning och kvalitet). Av detta framgar att
riskerna for overproduktion och utbudsstyrd efterfragan kan 6ka nar

66 Soderstrom et al. (2001)
7 Folland, et al. (2001)

68 Frontier Economics (2006)
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verksamheten konkurrensutsétts. Det finns mycket som talar for att
problemen med asymmetrisk information ofta ar storre inom halso-
och sjukvarden an inom aldreomsorgen. Ett skal ar att det inte gors
nagon bistdindsbeddmning fran finansidren utan konsumenten soker
sjdlv vard varpa diagnos stélls av utforaren. Inom bistandsbeddmd
verksamhet beslutas produktionsnivan daremot ytterst av
finansidaren, dvs. kommunen.

En viktig forutsattning for att forsdkra sig om att uppdragstagaren
utfor uppgiften pa onskvart satt ar att den konkurrensutsatta verk-
samheten f6ljs upp och utvérderas utifran avtalade grunder. Enligt
kommunallagen ar kommuner och landsting skyldiga att vidta
sadana atgarder i de fall det upplats at en privat aktor att utfora en
kommunal angeldagenhet. Vidare ska intresset av att allménheten kan
fa insyn i hur verksamheten utfors beaktas, vilket sker genom att
medborgarna tillforsdkras att sddan information finns tillganglig. Ett
annat satt att styra uppdragstagaren ar att genom kontraktet forsoka
ge denne incitament som sammanfaller med uppdragsgivarens
intressen. I praktiken har det dock visat sig svart att utforma sadana
kontrakt.®

I en studie utford av Klein (i S6derstrom et al., 2001) illustreras
denna problematik. I undersokningen analyseras resultatet av info-
randet av ett delstatligt test i Texas for alla elever i vissa arskurser.
Detta test skulle utgora ett underlag for ersattningen till skolor och
larare och samtidigt ge eleverna direkta incitament att na goda
resultat vilket inte ansags foreligga for de nationella testen. Resulta-
ten fran testet visade att elevernas prestationer markant hade forbatt-
rats. Det kunde dock konstateras att forbéttringarna inte alls motsva-
rades av forbattringar enligt de nationella testen. Av studien framgar
att det var lattare for elever och larare att forutse utformningen av
det delstatliga testet jimfort med de nationella testen. Forfattarna
drog ddrav slutsatsen att nar delstatstestet anviandes som underlag

69 Soderstrom et al. (2001)
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for ersattningen snedvreds utbildningen i riktning mot detta test.
Problemet grundar sig pa att beloningssystemet gav uttryck for
enkla objektiva matt trots att resultatet av utbildningen visar sig pa
olika (subjektiva) satt for olika individer.”

Behovet och mojligheterna att styra uppdraget genom kontrakt (eller
incitament) samt att folja upp och utvardera utforandet varierar
mellan olika verksamhetsomraden. I det f6ljande kapitlet gors en
generell genomgang av tva modeller som tillimpats for att konkur-
rensutsatta offentligt finansierad verksamhet och under vilka forut-
sattningar dessa kan vantas bidra till en val fungerande konkurrens.

70 Soderstrom et al. (2001)
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8 Tva modeller for konkurrens

Som redogjorts for i avsnitt 3.2.1 far kommuner och landsting enligt
kommunallagen 6verlata varden av en kommunal angeldgenhet till
andra aktorer. Detta innebar att det ar tillatet att konkurrensutsatta
offentligt finansierad verksamhet inom den kommunala kompeten-
sen med vissa undantag, som t.ex. for uppgifter som ror
myndighetsutovning.

Det finns olika metoder for att skapa konkurrens inom offentligt
finansierad verksamhet. Det kommunala sjalvstyret har inneburit att
det i praktiken har utvecklats en méangd olika metoder f6r konkur-
rensutsattning. I detta kapitel ges en beskrivning av de tva modeller
som tillampas i Sverige, dvs. entreprenad- respektive valfrihets-
modellen eller kundvalsmodellen. I samband med detta beskrivs
aven de forutsattningar som galler fOr att na framgang vid
inforandet av respektive modell.

8.1 Entreprenadmodellen

Entreprenadmodellen innebér att verksamheter som drivs av
offentliga aktorer upphandlas enligt bestammelserna i LOU (se
vidare kapitel 4).

Den verksamhet som upphandlas ar ett i forvag preciserat objekt och
utforaren ar vanligen garanterad en viss produktionsvolym. Genom
en anbudstdvlan konkurrerar foretagen om att fa inga ett kontrakt
med bestallaren. Kontraktet ger det vinnande foretaget rétt att under
kontraktsperioden bedriva den kommunala verksamheten mot en
ersdttning som faststallts i anbudet.

Kommunen eller landstinget agerar som bestillare av verksamheten
och utformar ett forfragnings- eller anbudsunderlag. I
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forfragningsunderlaget beskrivs den verksamhet som ska upphand-
las och vilka krav som stills pa utféraren och produkten, s.k. skall-
krav. Vidare ska eventuella utvarderingskriterier anges i forfrag-
ningsunderlaget. Dérefter inbjuds privata aktorer att lamna anbud
utifran férfragningsunderlaget. Aven den offentliga aktdren kan
delta i anbudstavlingen med ett eget anbud. For att fa delta i upp-
handlingen maste anbudsgivarna uppfylla samtliga skall-krav.

Av LOU framgar att bestéllaren ska anta det anbud som ar ekono-
miskt mest fordelaktigt eller det som har lagst anbudspris. Vilken
metod som tillampas ska framga av forfragningsunderlaget. Om
bestallaren anvander lagsta anbudspris utgor priset det enda utvar-
deringskriteriet. Den anbudsgivare som uppfyllt skall-kraven och
har lamnat det lagsta priset vinner upphandlingen. Om det ekono-
miskt mest fordelaktiga anbudet antas ska samtliga utvarderings-
kriterier anges i forfragningsunderlaget. Saval priset som andra fak-
torer kan da ligga till grund for bedomningen av de anbud som upp-
fyllt skall-kraven. Bestallaren kan saledes i forhand bestimma ett fast
pris pa tjansten och utvardera anbuden utifran andra kriterier,
exempelvis kvalitetsfaktorer. Sddan upphandling, s.k. kvalitets-
upphandling, har tillimpats bl.a. vid konkurrensutsattning av dldre-
omsorgen i Uppsala sedan ar 2004.”

Entreprenadmodellen har framforallt anviants for att astadkomma
kostnads- och priskonkurrens mellan olika utférare och har darmed
utgjort en mojlighet for kommuner och landsting att uppna lagsta
kostnad vid givna kvalitetskrav. Studier som genomfdrts av offent-
liga upphandlingar visar att upphandlingar initialt har bidragit till
kostnadsreduceringar pa omkring 20-30 procent.”> Erfarenheten &r
att priset tenderar att stiga nagot 6ver tiden. En forklaring ar att

71 Enligt uppgifter i Uppsala Nya Tidning (Kundval vantas i Uppsala och Knivsta, 2007-04-10)
finns planer att inféra kundval i kommunen. Kundvalet vantas i sadana fall inféras tidigast ar
2009.

72 Nilsson et al. (2005)
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foretag initialt forsokte ta sig in pa marknaden genom priser som
inte alltid tackte verksamhetens totala kostnader.

Den aktor som utses till vinnare av entreprenadupphandlingen
erhéller ratten att till avtalad ersattning bedriva verksamheten, i
princip fri fran konkurrens, under den period som kontraktet avser.
Entreprenadmodellen innebar siledes att konkurrens uppstar vid
upphandlingstillfallet d& foretagen konkurrerar om marknaden.

8.1.1 Forutsattningar for fungerande
entreprenadupphandling

I en rapport fran Frontier Economics (2006) framgar att entrepre-
nadmodellen generellt sett dr lamplig vid konkurrensutsattning av
verksamheter dar:

e de fasta kostnaderna ar hoga,

e det finns tillrackligt med producenter som konkurrerar om
kontrakten och

e relevanta egenskaper hos varan eller tjansten med latthet kan
definieras.

Om verksamhetens fasta kostnader dr hoga vore det ineffektivt och
kostsamt att ha flera producenter pa marknaden eftersom forekom-
mande stordriftsfordelar inte kan utnyttjas fullt ut. Det ar dock ingen
forutsdttning att verksamheten karaktariseras av stordriftsfordelar
for att entreprenadmodellen ska vara lamplig. Daremot utgor stor-
driftsfordelar ett skal till att upphandla snarare an att tillampa val-
frihetsmodellen (se avsnitt 8.2), eftersom hoga fasta kostnader
begransar mojligheten for fler foretag att verka pa marknaden.
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Oavsett vilken modell f6r konkurrensutsattning som tillampas kréavs
att det finns tillrackligt manga foretag pa marknaden for att funge-
rande konkurrens ska uppsta. Det finns dock inga entydiga svar pa
fragan om hur manga foretag som kravs for att skapa en fungerande
konkurrens.”

Den tredje punkten ovan dr en av de viktigaste faktorerna for om
entreprenadmodellen kan bidra till att 6ka effektiviteten i verksam-
heten. Att relevanta egenskaper hos varan eller tjansten kan definie-
ras ar avgorande for att bestéllaren ska kunna halla entreprendren
ansvarig for utférandet. Om relevanta egenskaper ar svara att
beskriva finns en risk for att bestéllaren fokuserar pa enkla och
objektiva variabler. Som framgick av studien av Klein (i Soderstrom
et al., 2001) riskerar detta att leda till att utforarna fokuserar alltfor
lite pa subjektiva varden av relevans for den upplevda kvaliteten av
tjansten.”

Entreprenadmodellen skapar som regel inte nagra direkta driv-
krafter for producenterna att anpassa sig till enskilda konsumenters
onskemal. Konsumenternas dnskemal maste i princip ga via finansi-
dren (dvs. bestéllaren) och faststadllas redan i forfragningsunderlaget
infor en upphandling.”

8.1.2 Intradeshinder vid entreprenadmodellen

Ett uppmarksammat problem med offentliga upphandlingar ar att
sma foretag ofta har svart att delta i konkurrensen. Av flera utred-
ningar framgdr att sma foretag missgynnas vid upphandlingar. Det
beror bl.a. pa att regelverken ar komplexa och stéller hoga administ-
rativa krav pa anbudsgivarna. Vidare har tiden for anbudslamnande

73 Nilsson et al. (2005)
74 Se kapitel 7
75 Soderstrom et al. (2001)
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i vissa fall ansetts vara for kort for att foretagen ska hinna med att
lamna anbud. Problemet kan anses vara sarskilt stort for sma foretag
som saknar erforderlig kompetens och utarbetade rutiner for
anbudsgivning. Dessa forutsattningar har i vissa fall bedomts vara
ett stort etablerings- och tillvaxthinder for sméa foretag.”

Manga ganger ar omfattningen av den upphandlande verksamheten
dessutom sa stor att sma foretag inte har mojlighet ett delta i
anbudsgivningen, eftersom de saknar kapacitet att driva hela verk-
samheten. Ett problem kan vara att sma foretag har svart att finansi-
era de investeringar och anskaffa det rorelsekapital som verksam-
heten kraver.”” Vidare ar risken sarskilt stor att sma och nyetablerade
foretag hamnar i likviditetsproblem, vilket verkar hammande for
nyintrdde pa marknaden. En viktig anledning till detta ar att utbe-
talning till utférarna sker med ett antal manaders tidsutdrakt. For att
undvika detta bor tiden mellan utford prestation och utbetalning
minskas.

Entreprenadmodellen innebar att konkurrensen och féretagens maj-
ligheter att trdda in pa marknaden sker vid upphandlingstillfallet.
Langa avtalstider innebar darfor att foretagens mojlighet att trada in
pa marknaden begransas. Vidare bor bestéllaren kunna justera priset
eller ersattningen under avtalstiden for att kunna fa del av gjorda
effektiviseringar. Svarigheter att pa ett adekvat sitt justera priserna
genom avtalet kan innebara att effektiviseringsvinster inte kommer
det allméanna till del.

Det finns dock en risk for att korta avtalsperioder reducerar foreta-
gens incitament att genomfora effektivitetshdjande investeringar
som vantas ge avkastning pa langre sikt. Vidare kan allt for korta
avtalstider leda till att foretag inte finner det l1onsamt att over-
huvudtaget trida in pa marknaden. Av detta framgar att avtalstidens

76 Se Nutek (2005b) och Konkurrensverket (2002)
77 Se Konkurrensverket (2002)
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langd ar av betydelse for att kunna framja antalet foretag och
stimulera utvecklingen pa marknaden.

Nar entreprenadmodellen tillimpas innebar det att entreprendren i
princip bara har en bestillare att erbjuda sina tjanster till. Detta ar en
viktig skillnad mellan upphandlingsmarknader och “vanliga” kon-
sumentmarknader med ett stort antal potentiella kunder. Eftersom
en entreprenad kan utgora en stor del av foretagens totala verksam-
het, kan varje upphandling (och férlorad entreprenad) ha stor bety-
delse for enskilda foretags ekonomi. Det innebar att det bl.a. stélls
krav pa att foretagen har en stark finansiell stallning for att klara
effekterna av den omstéllning som en forlorad entreprenad kan med-
fora. Sarskilt for verksamheter som kraver kostsamma investeringar
kan korta avtalsperioder leda till att fa foretag deltar i anbuds-
givningen.”®

8.2 Valfrihetsmodellen

Valfrihetsmodellen, eller kundvalsmodellen, kan tillaimpas vid
konkurrensutsattning av individuella tjanster exempelvis barn-
omsorg, utbildning och dldreomsorg, dvs. tjanster som riktar sig till
enskilda individer. Modellen innebér att konsumenterna (foraldrar,
elever, vardtagare, m.fl.) ges mojlighet att vélja utforare av tjansten
och att valet styr tilldelningen av de offentliga resurserna. Den indi-
vid som har ritt till en offentligt finansierad tjanst forses med en
”check”, eller “voucher”. Om det krédvs en bistandsbedomning for att
fa tillgang till tjansten utgor checken ett intyg pa att individen ar
berattigad en viss insats. Checken motsvarar ett visst ekonomiskt
varde som bestallaren (kommunen eller landstinget) betalar till den
utforare som individen viljer att anlita. Checkens ekonomiska varde
bestams av bestédllaren och ar lika for alla utforare (givet uppdraget).

78 Konkurrensverket (2002)
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Valfrihetsmodellen innebar saledes att ersattning utgar till utforaren
i den utstrackning denne anlitas av konsumenterna.”

Vid en valfrihetsmodell dr utforarna inte garanterade nagon
produktionsvolym. Detta skapar incitament for utfGrarna att reagera
pa konsumenternas signaler och anpassa tjansterna efter uttryckta
onskemal. Eftersom utférarna inte kan paverka priset pa sina tjanster
innebar modellen att kvalitetskonkurrens skapas inom i forvag fast-
stdllda kostnadsramar.® Givet att detta astadkoms reduceras
behovet av att definiera och precisera tjansterna i kontrakt. Till
skillnad fran entreprenadmodellen, dér foretagen konkurrerar om
marknaden, innebar valfrihetsmodellen att konkurrens skapas pi
marknaden.

8.2.1 Provning av utférarna

For att ett foretag ska fa agera pa en kundvalsmarknad kréavs nor-
malt att foretaget provas och godkédnns av berérd myndighet. Inom
exempelvis grundskolan dr det en central myndighet, Skolverket,
som godkanner de fristdende skolorna, dvs. de privata utférarna.
Inom dldreomsorgen har kommunen rollen som utfardare av mot-
svarande tillstand.

I kommuner som infort valfrihetsmodeller inom dldreomsorgen sker
provningen av producenterna antingen genom ett auktorisations-
eller ett upphandlingsférfarande. Anvandningen av ett auktorisa-
tionsforfarande kan liknas vid vad som géller inom exempelvis
grundskolan déar Skolverket ger tillstdnd (auktorisation), men med

79 Ett system ddr konsumenterna tillats vélja utférare av tjansten men dér utférarens erséttning
ar oberoende av detta val, dr inte en valfrihetsmodell enligt definitionen i denna rapport. En
sadan modell torde snarare utgdra en entreprenadmodell dar verksamheten, helt eller delvis,
anslagsfinansieras.

80 Konkurrensverket (2006b)
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den viktiga skillnaden att auktorisationen da ges av en statlig myn-
dighet enligt lag och inte som ett kommunalt initiativ.

Ett auktorisationsforfarande innebér att de foretag som uppfyller de
krav som stélls vid provningstillfallet far trada in pa marknaden.
Eftersom foretagen nar som helst kan ansoka om auktorisation
underlattas intradet av foretag. Nagon initial volymgaranti ges inte
vid auktorisationen. Detta innebar att det kan ta lang tid for ett fore-
tag att etablera sig pa marknaden.®

Erfarenheter fran Nacka, dar valfrihetsmodellen med ett auktorisa-
tionsforfarande har tillimpats inom stora delar av den kommunala
verksamheten sedan ar 1992, bekraftar att auktorisationsforfarandet
underlattar intrade samtidigt som det kan ta lang tid att etablera en
kundkrets. Inom hemtjénsten i Nacka finns omkring 50 auktorise-
rade fOoretag, varav 35 fOretag ar aktiva.®?

En stor del av foretagen inom hemtjansten i Nacka ar egenforetagare.
For manga av dessa har det varit nddvandigt att ha en annan
anstallning till dess att foretaget fatt en tillrackligt stor kundstock.
Den langa etableringstiden har medfort att storre foretag visat litet
intresse for att etablera sig i kommunen. Vid tva tillfallen har stora
foretag etablerat sig i kommunen, dels ett foretag som kopte upp ett
redan etablerat foretag, dels ett som startade sin hemtjanstverk-
sambhet i anslutning till ett sarskilt boende som foretaget redan
bedrev.%

Nar intrdde pa marknaden sker genom ett upphandlingsforfarande
begransas, som framgatt ovan, intrddesmajligheten till ett specifikt
upphandlingstillfdlle. Liksom vid en entreprenadupphandling ar det

81 Konkurrensverket (2006b)

82 Ett foretag som inte blivit anlitat av nagon brukare inom ett ar efter ett godkdnnande mister
sin auktorisation i Nacka.

83 Bengtsson, 2007-03-23
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endast foretag som uppfyller skall-kraven i forfragningsunderlaget
som far delta i upphandlingen. Bestillaren kan vélja att teckna ram-
avtal med ett begransat antal anbudsgivare eller lata intradet vara
fritt for alla som uppfyller stallda krav. Kommunen kan antingen
lata de foretag som godkdnns vid upphandlingen erhélla en initial
kundstock eller lata dem etablera verksamheten fran grunden sasom
vid ett auktorisationsforfarande.

De ramavtal som tecknas mellan bestéllaren och utférarna ar
(formellt sett) tidsbegransade. I Solna har en avtalstid om tre ar, med
mojlighet till viss forlangning, tillampats inom dldreomsorgen. 5
Detta kan jamforas med Stockholms Stad som valt att tillimpa ett-
ariga avtalsperioder i syfte att 6ka mojligheten for foretag att etablera
sig i kommunen.®

Nar Solna ar 2002 inforde valfrihetsmodellen med ett upphandlings-
forfarande inom hemtjansten tilldelades de foretag som blivit god-
kdnda genom upphandlingen var sitt omsorgsomrdde med befintlig
personal- och kundstock. Motivet till den valda metoden var att gora
det mojligt for foretagen att snabbt etablera sig pa marknaden och
dirigenom skapa en fungerande konkurrens. Ar 2006 genomforde
kommunen en ny upphandling inom hemtjansten. Upphandlingen
resulterade i att befintliga foretag inom kommunen limnade anbud
och kvalificerades. Vidare tradde tre nya foretag in pa marknaden.
Till skillnad fran tidigare upphandling garanterades inget av foreta-
gen nagon initial produktionsvolym. I praktiken innebar det dock att
de redan etablerade foretagen fick behalla den kundstock som upp-
arbetats under tidigare ar. Tva av de nya foretagen bedriver fortfa-
rande verksamhet. Det tredje foretaget lamnade marknaden efter
kort tid. % Efter att vardforetaget Medihem forvarvades av Carema i

84 Kallin m.fl, 2007-03-01
85 Konkurrensverket (2006b)
86 Kallin m.fl, 2007-03-01
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februari 2006 var sju privata och en kommunal utforare verksamma i
Solna.

Som framgatt ar det stor skillnad i antalet utforare inom hemtjansten
i Solna respektive Nacka. I en undersokning utférd av Svensson och
Edebalk (i Konkurrensverket, 2006b) framgar att det framfdrallt ar
stora utforare som etablerat sig i Solna. Antalet brukare per utforare
uppgick ar 2005 till omkring 150 i Solna, att jamfora med i genom-
snitt 50 i Nacka.

Det finns flera forklaringar till nimnda skillnader mellan kommu-
nerna. En forklaring ar att Nacka medvetet arbetat for att framja
mojligheterna for sma foretag att etablera sig i kommunen. Exempel-
vis ges foretagen ratt att satta ett kapacitetstak for sin verksamhet
och att avgransa sitt atagande till ett geografiskt omrade, vilket inne-
bar mindre krav pa foretagets storlek. En annan mojlig forklaring ar
att upphandlingsprocessen ar resurskravande och att sma foretag
saknar nodvandiga resurser och kompetens for att delta i upphand-
lingen. Vidare framhaller Svensson och Edebalk (i Konkurrens-
verket, 2006b) att det kanske inte ar provningsmetoden som avgor
hur manga utforare som etablerar sig pa marknaden, utan vilka krav
som stdlls i samband med upphandlingen eller auktorisations-
forfarandet.

8.2.2 Checkens utformning

Eftersom valfrihetsmodellen inte skapar priskonkurrens aligger det
kommunen att administrera priset pa tjansterna. Checkens ekono-
miska varde kan paverka forutsattningarna for att uppna konkurrens
pa marknaden. Ett hogt ekonomiskt varde kan ge battre forutsatt-
ningar for utforarna att konkurrera med kvalitet och profilera sig
gentemot konsumenterna. Det kan dessutom bidra till att allt fler
foretag etablerar sig pa marknaden. Ett beslut om checkens ekono-
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miska varde bor saledes grundas pa en avvagning mellan konkur-
rensaspekten och kommunens totala kostnader.

Det ekonomiska vardet pa checken kan antingen motsvara ett
enhetspris eller vara differentierat, exempelvis med hansyn till nar
pa dygnet tjansten utfors och eventuella transportkostnader.®”

Eftersom kostnaden for att tillhandahalla en tjanst till olika konsu-
menter kan variera, har kritik framforts mot att valfrihetsmodellen
riskerar leda till selektion, dvs. att utférarna forsoker undvika hog-
kostnadskonsumenter. For att undvika detta bor utféraren inte fa
valja vilka konsumenter denne tar emot. Utforaren bor séledes vara
tvingad att ta emot samtliga konsumenter som soker sig till foreta-
get, med reservation for de fall dar utforarens atagande ar begransat
till en viss produktionsniva och denna niva uppnatts. Det ar da inte
tillatet for utforaren att ta emot nagra nya konsumenter.

Problemet med selektion kan dven reduceras genom att ersattningen
for en viss prestation tillats variera med kostnaderna for olika kon-
sumentgrupper. Inom exempelvis sarskilt boende och hélso- och
sjukvarden sker detta genom s.k. vardtyngdsmatningar, dvs. att
checken differentieras utifrdn brukarens vardbehov.

Nar checken utformas &r det viktigt att ta hansyn till de forutsatt-
ningar som géller f6r konsumtionen av tjansten. Inom halso- och
sjukvarden uppsoker konsumenten sjalv utféraren nar denne anser
att behov foreligger. Inom dldreomsorgen foregas konsumtionen
normalt av en bistandsbeddmning. Som framgatt av kapitel 7 kan
problemet med utbudsstyrd efterfragan och 6verkonsumtion darfor
vantas vara storre inom halso- och sjukvarden dn inom &dldre-
omsorgen.

87 Konkurrensverket (2006b)
88 Soderstrom et al. (2001)
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Halland é&r det forsta landstinget dar valfrihetsmodellen inforts inom
primarvarden (narsjukvarden), benamnt “Vardval Halland”.® For
att landstinget ska kunna ha kontroll 6ver kostnaderna for varden
och undvika 6verkonsumtion har checken utformats nagot
annorlunda &n vad som ar vanligt inom dldreomsorgen, dar
utforaren normalt ersitts per utford hemtjansttimme, insats eller
dygn i sarskilt boende.

Vardval Halland innebar att lanets samtliga invdnare forses med en
check (vardpeng). Checken ar helt oberoende av hur manga ganger
de enskilda individerna uppsoker primarvarden under ett ar. Ersatt-
ningen ar differentierad utifran alder och utgdr den beraknade
genomsnittliga kostnaden for en individs primérvard under ett ar.
Varje medborgare viljer vilken vardenhet denne ska vara ansluten
till och har mojlighet att byta vardenhet fyra ganger per ar. Om en
individ uppsoker en annan vardenhet dn den som denne har anslutit
sig till ar den valda vardenheten skyldig att ersatta den uppsokta
enheten for varden. %

Genom att utforma checken pa detta satt skapas incitament for vard-
givarna att undvika 6verkonsumtion, att arbeta med forebyggande
vard, att uppratthalla god kvalitet och att tillfredstélla efterfragan
hos de individer som anslutit sig till vardenheten. Annars finns en
risk for att de anslutna medborgarna uppsoker en annan utférare
som vardenheten blir skyldig att ersétta eller att de viljer att ansluta
sig till en annan vardgivare.

89 Skillnaden mellan Vardval Halland och den valfrihet som det fria vardvalet innebér (se
avsnitt 6.2.4) ar saledes att Hallands valfrihetsmodell utgor ett resursférdelningsinstrument.

9 Henriksson, 2007-04-27
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8.2.3 Forutsattningar for fungerande valfrihet

Enligt Frontier Economics (2006) framgar att valfrihet kan ge bety-
dande konsumentnytta och bidra till 6kad effektivitet och
kostnadsbesparingar. Det kan dock vara kostnadskravande att
administrera ett kundvalssystem och i vissa fall kan modellen verka
kostnadsdrivande. Modellen kan exempelvis verka kostnads-
drivande om konsumenten sjalv eller tillsammans med en utforare
beslutar om omsorgsbehovet.”! Utférarna kan dessutom antas krava
hogre riskkompensation an vid en entreprenadupphandling,
eftersom kundvalssystemet inte innebar nagon garanterad produk-
tionsvolym for enskilda utforare.

Forutsattningarna i det enskilda fallet och hur kommunerna valjer
att tillampa modellen dr manga ganger avgorande for resultatet av
valfrihetsmodellen. Enligt Frontier Economics krdavs generellt sett att
foljande forutsattningar ar uppfyllda for att valfrihetsmodellen ska
bidra till fungerande konkurrens:

e verksamhetens fasta kostnader &r laga,

e det finns tillrackligt madnga utférare pa marknaden som
konkurrerar om konsumenterna och

¢ konsumenterna ar valinformerade om marknadens utbud och
kan fatta rationella beslut om vem som ska utfora tjansten.

Som framgatt av avsnitt 8.1 kan hoga fasta kostnader utgora ett
intrddeshinder. Detta begransar antalet utférare och darmed konkur-
rensen och valfriheten pa marknaden.

91T avsnittet ovan framgar hur Halland har 16st denna problematik inom priméarvarden.
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For att valfrihetsmodellens intentioner ska infrias kravs att det rader
faktisk valfrihet for konsumenterna. Det maste saledes finnas flera
utforare pa marknaden och ett (potentiellt) 6verutbud bor rada —
dvs. utbudet bor vara storre dn efterfragan for att undvika kobild-
ning och att konkurrensen darmed hdmmas. For att fler &n en produ-
cent ska kunna vara verksamma pa marknaden kravs det att
kundunderlaget ar tillrackligt stort. Det kan darfor vara svart att
uppna verklig valfrihet i glesbefolkade omraden.

Ju storre de fasta kostnaderna ar desto svarare och mer kostsamt kan
det véntas vara att tillhandahalla en fungerande valfrihetsmodell. En
anledning till det ar att foretagens krav pa riskkompensation okar
om de fasta kostnaderna ar hoga eftersom det blir mer kostsamt att
ha outnyttjad kapacitet under dessa forutsattningar.

De fasta kostnaderna for specialiserad halso- och sjukvard vid sjuk-
hus dr manga ganger hoga med betydande stordrifts- och sampro-
duktionsfordelar. Detta innebar att produktionen kan bedrivas mer
effektivt, frdn exempelvis kostnads- och kvalitetssynpunkt, av ett
eller ett fatal foretag som tillhandahaller stora produktionsvolymer.
Fa aktorer kan darfor i praktiken etablera sig pa sdidana marknader,
vilket innebar att valfriheten blir begransad. De fordelar som valfri-
hetsmodellen innebér, som ett resursfordelningssystem som stimule-
rar till kvalitetskonkurrens, kan darmed véntas fa ett ineffektivt
genomslag inom en sddan typ av verksamhet.

Hemtjanst och primarvard kannetecknas daremot av en stor andel
rorliga kostnader och att det ar relativt enkelt att variera verksam-
hetens produktionsniva. Att uppratthalla ett potentiellt dverutbud
inom dessa verksamhetsomraden torde saledes vara mojligt utan att
det verkar kostnadsdrivande for bestallaren.

For sarskilda boenden inom dldreomsorgen ar erfarenheten att det
séllan finns lediga platser. Den framsta anledningen till detta ar att
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dessa verksamheter till stor del bestar av fasta kostnader®? och att
kommunerna saknar resurser att uppratthélla ett 6verutbud. Det ar
darfor vanligt att dldre star i ko for att flytta till ett sarskilt boende
trots att de har ratt till detta enligt ett bistandsbeslut. Mot denna
bakgrund ar ett rimligt antagande att mdjligheterna att astadkomma
en effektiv kvalitetskonkurrens genom valfrihetsmodellen &r svarare
inom sérskilda boenden dn inom hemtjansten.

Ar 2000 infordes valfrihetsmodellen inom sérskilt boende i Solna.
Nar modellen borjade tillampas ersattes utforarna utifrdn antalet
belagda platser. Nar efterfragan pa platser minskade fick det till f6ljd
att kvaliteten forsamrades pga. att utforare, med sjunkande intakter,
hade svart att bemanna verksamheten. Darfor beslutades att minska
antalet platser och infora en volymgaranti som innebar att utférarna
ersétts for 100 procent av platserna oberoende av den faktiska
beldggningsgraden.®

Nagon liknade kvalitetsminskning har inte erfarits i Nacka dar val-
frihetsmodellen tillimpats inom sarskilt boende sedan ar 2001. Pa
grund av att det manga ganger varit ko for att fa en plats i ett sarskilt
boende har valfriheten dock i praktiken varit begransad for de bru-
kare som inte haft mdjlighet att vanta pa ledig plats i onskat boende.
En viktig anledning till varfor valfrihetsmodellen tillimpas inom
sarskilt boende istallet for entreprenadupphandling ar att modellen
bidrar till kontinuitet och langsiktighet i verksamheten. Personalen
far storre inflytande over verksamheten och viljan att vidta verk-
samhetsforbattrande atgarder starks.*

92 Med fasta kostnader avses hir dven I6nekostnaderna, eftersom den nédvéandiga
personalstyrkan for att kunna tillgodose brukarnas vard- och omsorgsbehov inte snabbt kan
anpassas nedat, utan att det uppstar kvalitetsforsamringar, vid en liten varaktig minskning av
antalet brukare inom ett sarskilt boende.

9 Kallin m.fl., 2007-03-01

% Bengtsson, 2007-03-23
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For att konkurrensen inom ett kundvalssystem ska fungera kravs
aven att konsumenterna har formaga att fatta aktiva och rationella
val av utforare. Att det finns latt tillganglig och tillforlitlig informa-
tion om marknadens utbud ar en viktig forutsattning for att uppna
detta.

For narvarande administrerar Sveriges Kommuner och Landsting, i
samverkan med Socialstyrelsen, nationella kvalitetsregister for halso-
och sjukvarden. Socialstyrelsen administrerar dven ett “halso-
dataregister” dit rapportering ar obligatorisk for utforarna. Eftersom
registren byggs upp av de yrkesgrupper som sjalva ska ha nytta av
dem i sina professioner, kan det emellertid vara svart for konsu-
menterna att anvanda dessa register for jamforelser mellan olika
sjukvardskliniker eller primdrvardsenheter.

Vidare ska Socialstyrelsen pa uppdrag av regeringen i samrad med
Sveriges Kommuner och Landsting utarbeta ett nationellt system for
Oppna jamforelser av kvalitet, kostnader och effektivitet inom aldre-
omsorgen. Sveriges Kommuner och Landsting (2007) har i anledning
av detta utarbetat en rapport dar skillnader och resultat av resurser
for kommunernas dldreomsorg redovisas. Redovisningen sker pa
kommunniva och avser inte att utgora underlag for brukarnas val av
utforare. For sddan information svarar i forekommande fall de
enskilda kommunerna.

Nar information om enskilda utforare presenteras tenderar den att
vara likriktad och allmént hallen, vilket inneburit att det varit svart
att avgora pa vilket sdtt utforarna skiljer sig at. > Detta bekraftas i
flera undersokningar som visar att brukare av dldreomsorg ofta
anser att informationen infor valet av utforare varit bristfallig.
Manga brukare har dessutom uppgett att de 6verhuvudtaget inte

9 Konkurrensverket (2006b)
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varit medvetna om att valmdjligheten fanns. Medvetenheten tycks
dock 6ka med tiden.*

Utover kravet att konsumenterna ska ha tillgang till relevant infor-
mation, forutsatts att de har fysiska och psykiska forutsattningar att
vélja och byta utforare vid missndje. Detta dr ytterligare en faktor
som kan vantas innebdra att det dr svarare att tillimpa valfrihets-
modellen inom sérskilda boenden dn inom hemtjansten.

8.3 Valfrihet eller entreprenad?

Enligt genomgangen ovan finns det inte nagot entydigt svar pa fra-
gan om entreprenad- eller valfrihetsmodellen dr den basta 16sningen
for att konkurrensutsatta offentligt finansierad verksamhet. Hansyn
maste tas till omstandigheterna i det enskilda fallet, exempelvis om
det forekommer stordrifts- eller ssmproduktionsfordelar, om tjans-
ten tydligt kan definieras och foljas upp samt om konsumenterna
kan byta utforare och fatta rationella beslut vid val av utforare.*”

Oavsett vilken konkurrensutsattningsmetod som anvands ar det
viktigt att spelreglerna ar tydliga och stabila 6ver tiden och att det
rader lika konkurrensvillkor for marknadens aktorer. For att uppna
detta kan kommuner och landsting uppratta langsiktiga planer for
den konkurrensutsatta verksamheten. En langsiktig konkurrensplan
fortydligar avsikter, ger klara spelregler, minskar osakerheten och
kan darmed bidra till att allt fler foretag etablerar sig pa marknaden.

Aven om spelreglerna inom en kommun eller ett landsting &r tydliga
och stabila kan det faktum att det rader olika spelregler inom olika
kommuner och landsting utgora ett betydande hinder for féretag att
expandera. Det kan t.ex. vara svart {or foretagen att utforma rutiner

% Se bl.a. Charpentier (2004), Socialstyrelsen (2004b) och Stockholms Stad (2007)
97 Konkurrensverket (2006c¢)
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for anbudsgivningen som haller ned kostnaderna om det rader stora
variationer i hur bestdllarna disponerar och formulerar krav, villkor
och definitioner i forfragningsunderlagen. Variationerna skapar
ocksa i sig en osdkerhet pa marknaden som hammar foretagandet
eftersom det dr kostsamt for foretagen att 6verblicka hur olika
bestéllare narmare utformar metoder for konkurrensutsattning. Om
tillampade metoder f6r konkurrensutsattning blir mer enhetliga kan
foretagandet inom vard- och omsorgssektorn vantas oka.

For att uppna fungerande konkurrens till nytta for konsumenterna
kravs att marknadens aktorer konkurrerar pa lika villkor. Ett upp-
marksammat problem i detta avseende ar att reglerna for mervardes-
skatt (moms) for vard- och omsorgstjanster innebar att privata fore-
tag (allt annat lika) har hogre kostnader &an egenregin.®®

For att den egna regin inte ska gynnas otillborligt i konkurrensen
med privata foretag, exempelvis genom information som kommunen
eller landstinget erhaller vid myndighetsutovningen, ar det aven
viktigt att skilja pa bestallar- och utforarrollen. For att minska risken
for att egenregin subventioneras med allmanna medel bor den goras
till enskilda resultatenheter och tillforas samtliga relevanta intdkter
och kostnader. Detta innebar att egenregin ska kunna tiacka samtliga
relevanta kostnader med den ersittning som avtalats om vid
entreprenadupphandlingen eller som faststallts av checken.

% Detta beror pa att vard- och omsorgstjanster hor till icke momspliktig verksamhet, varvid det
inte ingar nagot paslag for moms i priset for dessa tjanster. Det dr darfor inte mojligt for
privata foretag att gora avdrag for den moms de betalt vid kdp av momspliktiga varor och
tjanster. Avrakningssystemet mellan staten och den kommunala sektorn, det s.k.
kommunkontosystemet, innebar emellertid att kommunerna far kompensation for
momskostnaderna inom icke momspliktiga omraden. Nar kommuner och landsting koper
vard- och omsorgstjanster av privata foretag kan de ddaremot inte fa erséttning for s.k. dold
moms, dvs. den moms som foretagen haft kostnader for. Inom véard- om omsorgssektorn
berdknas foretagens kop av momsbelagda produkter uppga till 20-25 procent av de totala
kostnaderna. Om momsen for dessa produkter dr 25 procent innebar det att privata foretag har
omkring 5-6 procent (25 % x 20-25 %) hogre kostnader jamfort med motsvarande tjanster som
tillhandahalls av kommuner och landsting.
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Konkurrensneutralitet krdver siledes att egenregin inte bedriver
verksambhet till ett pris under den kommunala sjéalvkostnaden och
finansierar underskotten med allmanna medel. Givet att den egna
regin ska delta i konkurrensen inom en valfrihetsmodell kan det dér-
for vara svart for en kommun eller ett landsting att pa kort sikt
uppna ekonomiska fordelar av konkurrensen. I takt med att
egenregin bedrivs effektivare finns dock majlighet att reducera
checkens ekonomiska vérde.

Som framgatt ovan ar det viktigt att den konkurrensutsatta verk-
samheten f6ljs upp och utvarderas utifran avtalade grunder. En
anledning ar att tillse att det kommunala dtagandet uppratthalls och
att invanarna erhaller tjanster av god kvalitet. En annan anledning &r
att det ar viktigt fran konkurrenssynpunkt. Vid tillimpningen av
entreprenadmodellen styrs verksamheten genom kontrakt, vilket
forutsatter att verksamheten f6ljs upp och utvarderas. Det finns
annars risk for att konkurrensen snedvrids, dvs. att seridsa anbuds-
givare missgynnas i konkurrensen gentemot anbudsgivare som sys-
tematiskt utlovar hogre kvalitet an vad som tillhandahalls. Inom
ramen for en valfrihetsmodell kan uppfoljning och utvardering av
verksamheten dven bidra till att kvalitetskonkurrensen stimuleras
forutsatt att resultaten fran utvarderingarna gors offentliga.

Genomgangen i detta kapitel visar att det generellt sett finns mer
betydande intradeshinder vid tillampningen av entreprenadmodel-
len &n vid en tillampning av valfrihetsmodellen. Regelverken inom
upphandlingsomradet dr komplexa och tillampningen stéller ofta
hoga administrativa krav pa anbudsgivarna. Detta kan gora det svart
for sma foretag att sla sig in pa upphandlingsmarknader varvid
upphandlingsforfarandet i sig kan fungera som ett intrddeshinder.

Flertalet av de intrddeshinder som identifierats vid en anvandning
av entreprenadmodellen har anknytning till bestallarkompetensen,
exempelvis att anbudsgivarna erhaller for lite tid for att utforma och
inkomma med anbud eller att forfragningsunderlagen ar omfattande
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och otydligt formulerade. Aven vid en tillimpning av valfrihets-
modellen paverkar den offentliga aktorens agerande forutsatt-
ningarna for foretagandet pa marknaden — exempelvis genom vilka
krav som stalls vid upphandlings- eller auktorisationsforfarandet
eller vilket ekonomiskt varde som checken ges.

For att na framgang vid tillimpningen av entreprenadmodellen bor
onskvarda egenskaper hos den produkt som ska upphandlas relativt
enkelt kunna definieras. Vid upphandling av individuella tjanster —
sasom vard- och omsorgstjanster dar konsumenternas preferenser
tenderar att variera och kvalitet dr en subjektiv upplevelse — kan det
vara svart att precisera dessa egenskaper samt att utse det anbud
som ger det basta erbjudandet till samtliga konsumenter (brukare
eller patienter). Eftersom det saknas palitliga metoder for att mata
kvalitetsaspekter, har det dven visats sig svart att folja upp och
utvardera utférandet av tjansterna.

Eftersom konsumenternas val paverkar utforarnas intakter skapas
incitament for dessa att tillgodose dven sddana behov och 6nskemal
som inte definierats i kontraktet mellan utférare och bestéllare. Efter-
fradgan definieras saledes av konsumenterna varmed behovet av att
styra verksamheten genom preciserade kontrakt blir mindre. Genom
att marknadens aktorer konkurrerar med kvaliteten blir det mdajligt
att erhalla hogsta mojliga kvalitet till given kostnad.

Valfrihetsmodellen kan saledes bidra till en samhallsekonomiskt
effektiv resursanvandning dven om den totala (fiskala) kostnaden
manga ganger kan bli storre dn vid ett anvandande av entreprenad-
modellen, i varje fall pa kort sikt.
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9 Att stimulera foretagande genom
avknoppning

Kommuner och landsting kan pa olika sitt paverka etablering och
tillvaxt av foretag och konkurrensférhéallanden pa marknader. Som
framgatt av beskrivningen i kapitel 8 kan exempelvis valet av metod
for konkurrensutsattning av vard- och omsorgstjanster ha en bety-
dande effekt pa foretagandet inom dessa omraden.

For att stimulera konkurrensen och 6ka mangfalden har vissa kom-
muner och landsting, inom ramen for olika konkurrensldsningar,
latit “knoppa av” viss offentligt finansierad verksamhet. Detta inne-
bar att anstdllda “startar eget” genom att 6verta en kommunal verk-
samhet och sedan driva denna pa uppdrag av den tidigare arbets-
givaren. Vid en avknoppning har saledes kommunen eller lands-
tinget vanligen for avsikt att kopa hela eller storre delen av det nya
foretagets tjanster.” Namnden for offentlig upphandling (NOU) har
darfor bedomt att en avknoppning som regel inte kan genomféras
utan att denna foregds av ett upphandlingsforfarande enligt LOU. 1

Det kan dven konstateras att enligt en dom av Regeringsratten kunde
ett landsting, i samband med avyttring av sin tvétterirorelse som
drevs i forvaltningsform, inte utan féregaende upphandlings-
forfarande enligt LOU tréffa avtal med koparen av rorelsen att under
en forutbestamd period utfora berdrda tjanster at landstinget.'™

Fragan om avknoppning av offentligt bedriven verksamhet och
kopplingen till upphandlingsreglerna ar inte ett nytt problem.
Upphandlingskommittén foreslog ar 2001 i sitt slutbetankande

9 Det dr enbart avknoppning av verksamhet i egen regi som behandlas i detta kapitel.

100 NOU:s stéllningstagande utvecklas i myndighetens remissyttrande den 28 augusti (dnr
2001/0094-22) dver SOU 2001:31

101 RA 1998, not 44
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(SOU 2001:31) en andring av LOU som innebar att en upphandlande
enhet skulle medges rtt att sluta avtal om att 6verlamna exempelvis
vard- och omsorgsverksamhet — utan féregaende upphandlings-
forfarande — till anstéllda, eller en av anstéllda bildad juridisk per-
son. Enligt forslaget skulle avtalet gélla under hogst fem ar. Darefter
skulle bestallaren initiera ett upphandlingsférfarande av den aktu-
ella verksamheten. Forslaget kom ej att genomforas vilket ska ses
mot bakgrund av att det anses strida mot EG-fordraget.

Vid avknoppning kan upphandlingsreglerna utgora ett hinder for
anstallda, i offentlig sektor, att starta eget, eftersom upphandlings-
forfarandet skapar en osakerhet och innebar ett betydande riskta-
gande for de personer som vill knoppa av verksamhet fran egenregi-
enheten. Det beror pa att kommunen eller landstinget dr den enda
bestéllaren och den blivande foretagaren vet inte om denne kommer
att vinna anbudstavlingen.

Mot bakgrund av detta arbetar Stockholms Stad for narvarande (juni
2007) med att ta fram ett program som ska stimulera och underlatta
for anstdllda i kommunen att starta eget inom bl.a. dldreomsorg och
missbruksvard.'”? Programmet innebéar att kommunalanstallda ges
mojlighet att lamna anbud via ett eget foretag under bildande.
Enbart om detta godkanns vid anbudsforfarandet slutfors foretags-
bildningen, varvid personalens ekonomiska risktagande minskas
betydligt.

Det kan konstateras att detta forfarande kan vara forknippat med
vissa problem. Exempelvis maste bestéllaren beakta fragan om vilka
krav som bor stillas pa det foretag som ar under bildande. Om ett
sadant ”ofullbordat” foretag ska kvalificera sig for att fa verka pa
marknaden kan bestédllaren tvingas stalla relativt laga krav i forfrag-
ningsunderlaget, bl.a. vad avser ekonomisk stallning, for att uppfylla
kravet pa likabehandling av samtliga anbudsgivare. Kravet pa att en

102 www.stockholm.se, 2007-05-22
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leverantor har god ekonomisk stabilitet syftar framst till att ge
bestallaren en godtagbar garanti for att leverantoren klarar bestalla-
rens begarda atagande under avtalsperioden. Detta ar av sarskild
vikt inom t.ex. dldreomsorgen dér kontinuitet for brukarna ar en
viktig kvalitetsfraga.

Liknande potentiella problem torde ocksa gilla i de fall en valfri-
hetsmodell med ett auktorisationsforfarande tillampas, dvs. att kra-
ven for att erhalla auktorisation sanks till en niva som uppfylls av
avknoppade foretag inom den aktuella kommunen eller landstinget.

Utover detta bor fragan om avknoppning inom ramen for en valfri-
hetsmodell ses i ljuset av att det kan upplevas som negativt av de
konsumenter som vill erhélla tjansterna fran en offentlig utforare.
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10 Upphandling och valfrihet

Intresset for valfrihetsmodeller 6kar i Sverige. Ar 2006 hade 27
kommuner infort nagon form av kundval inom dldreomsorgen och
ytterligare 24 kommuner hade planer pa att inféra sadana modeller. I
juni 2007 hade ett landsting infort, och ytterligare sju landsting pla-
nerade att infora, en valfrihetsmodell inom primarvarden.'® Det kan
dock konstateras att det ar oklart huruvida tillampningen av valfri-
hetsmodeller inom véard och omsorg ar forenligt med gallande upp-
handlingsregler. Osdkerheten kring denna fraga kan bidra till att
kommuner och landsting vaéljer att inte infora en sddan modell vid
konkurrensutsattning av offentligt finansierade tjanster inom vard-
och omsorgssektorn.

I detta kapitel analyseras de rattsliga forutsattningarna for att
tillampa valfrihetsmodellen. Analysen avser de rittsliga forutsatt-
ningarna utifran den svenska lagstiftningen, LOU, samt utifran de
bakomliggande EG-direktiven. Analysen baseras pa réttsutlatanden
fran Tom Madell, docent i civilratt vid Umea universitet och fran Ulf
Bernitz, professor i europeisk integrationsratt vid Stockholms uni-
versitet. De bada rattsutlatandena aterfinns i sin helhet som bilaga 1
respektive bilaga 2 till denna rapport.

Dessutom innehéller kapitlet en genomgang av metoder och erfa-
renheterna av att infora lagreglerade valfrihetsmodeller i Finland och
Danmark. Genomgangen av erfarenheterna i Danmark bygger pa en
litteraturstudie genomford av Institutet for halso- och sjukvardseko-
nomi (IHE) som genomforts pd Konkurrensverkets uppdrag. IHE:s
rapport aterfinns i sin helhet som bilaga 3 till denna rapport.

103 Dagens Samhalle, “Ingen boom for privatvard”, 2007-06-14
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10.1 Foérutsattningarna att tillampa valfrihnetsmodellen
enligt upphandlingsreglerna

Om en kommun eller ett landsting kdper varor eller tjanster av, eller
pa annat satt ingar avtal med, en annan juridisk person ska detta
foregas av ett upphandlingsforfarande enligt bestimmelserna i LOU.
En viktig fraga vid analysen av huruvida valfrihetsmodellen far
anses vara forenlig med LOU, &r séledes om det d&r kommunen (eller
landstinget), eller konsumenterna (brukare och patienter) som ska
anses kopa eller inga avtal med leverantoren.

Enligt Madell innebar auktorisationen i sig inte att ett avtal ingds
mellan bestédllare (en kommun eller ett landsting) och utforare. Dar-
emot atar sig bestdllaren att ersitta de auktoriserade utférarna for de
tjanster som checken ger utrymme for. Att det ar konsumenterna
som valjer leverantor av tjansterna saknar betydelse. Kopet sker
enligt Madell mellan bestéllaren och den enskilde utféraren. Vidare
ar kommuner och landsting som regel huvudman for offentlig finan-
sierad vard och omsorg. Detta innebar att de ansvarar for verksam-
heternas innehall oavsett om dessa bedrivs i offentlig eller privat
regi. Kommuner och landsting maste darmed traffa avtal med de
leverantdrer som utfor tjdnsterna, enligt det kommunala huvudman-
naskapet, i privat regi.

Mot bakgrund av detta bedomer Madell att det inte ar mgjligt enligt
de svenska upphandlingsreglerna att tillimpa kundvalsmodeller
inom verksamheter dar kommuner eller landsting &r huvudman,
utan att ett upphandlingsforfarande ska anvandas for att utse de
leverantorer som brukarna kan vilja mellan.

I syfte att uppfylla kravet pa upphandlingsforfarande tillimpar vissa
kommuner en valfrihetsmodell dar de tecknat ramavtal med utfo-
rarna (se avsnitt 8.2). Det nya upphandlingsdirektivet (2004/18/EG)
innebar dock att bestdllarna maste rangordna de leverantdrer som
tilldelas ett ramavtal och att avrop fran ramavtalen ska ske utifran
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denna rangordning. Att lata konsumenterna vilja en annan leveran-
tor an den som rangordnats hogst vid upphandlingen skulle saledes
innebadra en 6vertradelse av upphandlingsreglerna. Denna reglering
foreslas bli gdllande i de nya lagarna om offentlig upphandling.
Darmed menar Madell att inte heller en valfrihetsmodell med ram-
avtalsupphandling kan anses vara forenligt med de svenska upp-
handlingsreglerna.

Det bér uppmarksammas att vard- och omsorgsverksamhet ar B-
tjanster vilket innebar att medlemsstaterna inte ar skyldiga att
anvinda det upphandlingsforfarande som foljer av de EG-rattsliga
upphandlingsdirektiven (se kapitel 4). Daremot galler dven for B-
tjanster (och for upphandlingar under troskelvardena) de allmédnna
EG-rittsliga grundprinciperna om bl.a. etableringsfrihet, likabe-
handling och fri rorlighet av varor och tjanster. Det kan vara svart att
tillgodose dessa principer utan nagon reglering pa omradet. I Sverige
har lagstiftaren darfor valt att dven reglera upphandlingsforfarandet
for kop av B-tjanster (och kop under troskelvardena) i 6 kap. LOU.
Madell bedomer i sin analys att valfrihetsmodellen inom offentligt
finansierad vard och omsorg inte ar forenlig med de svenska upp-
handlingsreglernas krav enligt 6 kap. LOU, men att denna modell
inte skulle strida mot EG-rattens krav om den utformas pa sadant
satt att de EG-rattsliga grundprinciperna uppfylls.

For att anvandandet av valfrihetsmodeller inte ska anses sta i strid
med bestammelserna enligt LOU forutsatts enligt Madell att den
aktuella verksamheten omfattas av ett offentligrattsligt bidrags-
system!* och att kommuner eller landsting inte ar huvudman for
verksamheterna. Av bestimmelserna i skollagen (1985:1100) framgéar
att fristdende skolor som godkants av Skolverket eller annan myn-
dighet, har ratt att erhalla bidrag fran en kommun f6r den undervis-
ning som de tillhandahaller. Ersittningen ska motsvara kommunens

104 Detta innebar att aktorer som har blivit godkdnda att bedriva verksamhet har ratt att erhalla
bidrag fran offentlig sektor for verksamheten.
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kostnad for motsvarande undervisning i egen regi. De fristdende
skolorna ar huvudman for verksamheten och ansvarar saledes for
innehallet och kvaliteten i utbildningen. Trots att utbildning klassifi-
ceras som B-tjanster, innebdr den speciallagstiftning som skollagen
utgOr att fristdende skolor ges intrade till marknaden utan krav pa
upphandling enligt bestaimmelserna i LOU.

Madells slutsats ar att det inom ramen for den svenska lagstiftningen
som regel inte ar majligt att tillampa valfrihetsmodellen f6r konkur-
rensutsdttning inom vard- och omsorgsomradet och att tjansterna
normalt maste upphandlas enligt bestimmelserna i LOU. Daremot
menar Madell att lagstiftaren kan faststdlla ett annat forfarandesatt
for konkurrensutsattning av olika B-tjanster 4n den som foreskrivs
enligt LOU. Liksom inom skollagens omraden skulle valfrihets-
modellen enligt Madell kunna goras tillaimplig inom vérd- och
omsorgssektorn genom att lata verksamheten omfattas av ett offent-
ligrattsligt bidragssystem. En annan mdajlig 10sning ar att i likhet med
vad som gjorts i Danmark infora en sarskild forfattning om valfri-
hetsmodeller (se avsnitt 10.2.1). Badda dessa losningar skulle, enligt
Madell, gora valfrihetsmodellen forenlig med upphandlingsreglerna
och dessutom ha fordelen att modellen utformas pa liknande satt i
alla kommuner.

Enligt Bernitz innebar valfrihetsmodellen att det inte sker nagon
upphandling eftersom det dr den enskilde individen som valjer leve-
rantor och darmed fullgor bestallarrollen. Det synes enligt Bernitz
vara majligt att tillampa en valfrihetsmodell for olika typer av vard-
och omsorgstjanster redan med gdllande lagstiftning. En sddan
modell ska karakteriseras av en ordning fér godkdnnande av fri-
stdende aktorer, ratt for konsumenterna att sjalva valja utforare och
en ordning med “vardpeng” som utgar med lika belopp oavsett kon-
sumenternas val av utforare. For att kunna utforma tydliga kriterier
for godkannande av utférare och tydliggora mojligheterna till 6ver-
klaganden, rekommenderar dock Bernitz att valfrihetsmodellen
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regleras genom nationell lagstiftning med utnyttjande av skollagens
system som huvudsaklig forebild.

10.2 Nordiska erfarenheter av valfrihetsmodellen

Omsorgen om dldre och funktionshindrade har relativt stora likheter
i de nordiska ldnderna. Ett tydligt gemensamt drag galler det kom-
munala ansvaret for omsorgen och, den i allt vasentligt, kommunala
skattefinansieringen. Dessutom galler i hela Norden att regelverk,
ekonomiska ramar, tillsyn och kontroll &r ett statligt ansvar i syfte att
sa langt mojligt uppna likvardiga villkor for omsorgen. En annan
likhet ar att hemmaboende prioriteras genom insatser som hem-
tjanst, hemsjukvard, dagcenter och visst stod f6r anhdriga omsorgs-
givare. 10

For alla de nordiska landerna ses ocksa en tendens mot ett 6kat
inslag av privata utforare inom dldreomsorgen. Det kan konstateras
att valfrihetsmodeller har diskuterats, och i vissa fall inforts, i alla de
nordiska landerna. I tva lander, Danmark och Finland, har nationella
bestimmelser inforts. I det f6ljande redovisas oversiktligt de rattsliga
ramarna for detta i respektive land. Fér Danmark gors ocksa en
genomgang av erfarenheter efter inforandet av den nationella lag-
stiftningen. Den genomgangen bygger pa en rapport som Konkur-
rensverket latit Institutet for halso- och sjukvardsekonomi (IHE)
genomfora i form av en litteraturstudie. IHE:s studie aterfinns i sin
helhet som bilaga 3 till denna rapport.

105 Edebalk och Svensson (2005)
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10.2.1 Danmark

I Danmark kan hemtjansten omfatta personlig omsorg, praktiskt
hjélp, matservice eller en kombination av dessa tjanster. Hemtjanst
ges inte enbart till de i ordindrt boende utan ocksa inom sarskilda
boenden (zeldre- och plejeboliger).

Den 1 januari 2003 infordes ett generellt kundvalssystem (valfri-
hetsmodell) som innebar att brukare av hemtjanst gavs rétt att vilja
en annan utforare dan den kommunala. De som har plats pa eeldre-
bolinger (dldreboenden) omfattas ocksa av kundvalet eftersom hem-
tjanst utgar inom dessa boenden.

Hur utférare godk&nns

Enligt den danska regleringen far de enskilda kommunerna besluta
om de vill certifiera utférarna, tillaimpa ett upphandlingsforfarande
eller kombinera dessa metoder nar de infor en valfrihetsmodell. Vid
certifiering, som i lagen anges som det huvudsakliga alternativet,
kan kommunerna inte begransa antalet utforare. Kommunerna ska
faststélla och offentliggora priser och kvalitetskrav, varvid de utfo-
rare som ansoker och uppfyller villkoren ska godkannas. Kommu-
nernas egenregiverksamhet ar har likstdlld med privata utforare.
Inga utforare dr saledes garanterade nagra kunder.

Vid tillampning av ett upphandlingsforfarande ska de enskilda
kommunerna teckna avtal med mellan tva och fem utforare (for
respektive kategori av tjanst). Brukarna ska sedan fritt fa vélja utfo-
rare bland dem som fatt tillatelse att verka inom den aktuella kom-
munen. Saledes ar de enskilda utférarna inte garanterade nagra
kunder heller vid en tillimpning av ett upphandlingsforfarande.

Vid en kombination av de bada ovan namnda modellerna overlater
den enskilda kommunen, efter ett upphandlingsforfarande, all drift
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av hemtjanst till en extern aktor under en faststélld avtalsperiod.
Efter att upphandlingen ar genomford och en aktor utsetts som vin-
nare av anbudstadvlingen kan andra leverantdrer ansoka om att bli
certifierade for den aktuella kommunen — enligt de kvalitetskrav och
till den ersdttning som vinnaren av upphandlingen verkar inom.
Under avtalsperioden dr kommunen forhindrad att certifiera sin
egenregiverksamhet.

Kundvalets omfattning

Vid inforandet av lagen for kundval var det 17 av Danmarks da 271
kommuner som hade infért en (frivillig) valfrihetsmodell. Ar 2006
hade merparten av de danska kommunerna valfrihetsmodeller f6r en
eller flera av de tjanster som tillhandahalls inom hemtjansten.

Omfattningen av kundval dr storst vad avser praktisk hjalp, och
minst i friga om matservice. Ar 2006 var det 74 procent av kommu-
nerna som hade valfrihetsmodeller som omfattade praktisk hjalp,
medan endast 15 procent av kommunerna hade detta vad avsag
matservice. Samma ar hade 40 procent av kommunerna kundval for
hela dygnet, dvs. inte enbart under dagtid. Det kan noteras att det
inte var fler an 4 procent (totalt tio stycken) av samtliga kommuner
som hade valfrihetsmodeller som omfattade samtliga tjanster, dvs.
personlig omsorg, praktisk hjalp och matservice, alla dagar hela
dygnet.

Genomsnittligt sett var det 1,9 alternativa (privata) utforare per
kommun vad avser personlig omsorg (dagtid under vardagar) i de
237 danska kommunerna. Flest utforare fanns i Képenhamns-
regionen dar det i genomsnitt verkade 3,1 privata utforare per kom-
mun. Vad galler praktisk hjdlp fanns det fler utforare. For denna
tjanst verkade i genomsnitt 3,4 utforare i de danska kommunerna.
Har var genomsnittet for Képenhamnsregionen 5,6 utforare.
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Véren 2003 var det 7 procent av hemtjansttagarna som fick hjalp fran
nagon annan utforare dn den kommunala. Denna andel har sedan
okat. Ar 2004 var andelen 16 procent och 2005 var den 21 procent.
Emellertid var det endast 7 procent av brukarna som ar 2005 erholl
hjalp enbart fran privata utforare.

Fritvalgdatabasen

De ersattningsnivaer som géller ska av varje kommun rapporteras
till Styrelsen for Specialradgivning og Social Service (i princip mot-
svarande den svenska Socialstyrelsen) som i sin tur administrerar en
databas vilken éar tillganglig pa Internet. Forutom ersattningsnivaer
for de enskilda kommunerna innehéller databasen kommunvis
information om antalet utforare totalt, liksom uppdelat pa privat och
offentlig drift, om intrade till marknaden sker via auktorisation,
genom ett upphandlingsforfarande eller som en kombination av
dessa metoder, vilka krav som stills pa utférarna samt hur manga av
den aktuella kommunens invadnare som &r adldre dn 65 ar, respektive
hur ménga som ar dldre an 80 ar.1%

10.2.2 Finland’

De finlaindska kommunerna har ansvaret att tillhandahalla saval
vard- som omsorgstjanster. Kommunerna kan sjdlvstandigt produ-
cera tjansterna eller gora det tillsammans med andra kommuner. En
kommun kan ocksa kopa tjanster av privata utforare, av andra
kommuner eller av samkommuner.

Andelen privata foretag som producerar vard- och omsorgstjanster
utgjorde under ar 2004 omkring 20 procent. Kostnaderna for dessa
tjanster finansieras till knappt 10 procent av brukar- och patient-

106 www.fritvalgsdatabasen.dk, 2007-06-04
107 Se Edebalk och Svensson (2005)
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avgifter, drygt 20 procent med statsbidrag och omkring 70 procent
genom kommunala skatter.

Den 1 januari 2004 inférdes i Finland en s.k. servicesedel (check) for
langvarig och regelbunden hemservice vilken omfattar omsorgs- och
stodtjanster. Daremot ingar inte hemsjukvardande insatser i denna
servicesedel. Lagen innebér ingen skyldighet for kommunerna att
tillampa en sadan valfrihetsmodell.

Behovsbeddmningen om en individ ska beréttigas en check gors pa
kommunal niva. Det dr endast privata utforare som ar juridiska per-
soner som omfattas av checken. Séledes kan den inte anvandas for
att ersatta anhoriga for deras insatser. Ett krav som stélls pa kom-
munerna ar att det inom kommunen maste finnas en kommunal
utforare for den typ av tjanst som checken avser. Enskilda har rétt att
tacka nej till att erhdlla en check och darmed i praktiken vilja den
kommunala utforaren.

Det ar inom varje kommun som beslut fattas om privata tjanster ska
upphandlas med ett anbudsforfarande eller om certifiering ska ske
enligt villkor som stélls upp av de enskilda kommunerna.
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11 Forslag

Konkurrensverket fick i regleringsbrevet for 2007 uppdraget att pre-
sentera en rapport som behandlar regelverk av betydelse for fore-
tagande inom offentlig sektor med sarskild inriktning pa omradena
vard och omsorg. Av uppdraget framgar att rapporten ska innehalla
forslag till atgarder.

Konkurrensverket har tolkat uppdraget som att identifiera legala
intradeshinder for foretag inom vard- och omsorgssektorn, och
lamna forslag pa atgarder fOr att minska eller eliminera dessa hinder.
Analysen har i huvudsak avgrénsats till offentligt finansierad dldre-
omsorg och hélso- och sjukvard. Forslagen fokuserar pa de delar av
dessa omraden som Konkurrensverket bedomer har storst betydelse
for att 0ka foretagandet och darigenom konsumentnyttan inom vard-
och omsorgssektorn.

De forslag som lamnas bor kunna vara giltiga, eller utgéra modeller,
for fler omraden an enbart i fraga om dldreomsorg eller berérda
delar av hélso- och sjukvarden. For detta kravs dock att
forhallandena inom varje enskilt omrade forst analyseras.
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11.1 Infor nationell lag om valfrihetsmodell

Konkurrensverket foresldr att det infors en nationell lag for
valfrihetsmodellen i primérvard och hemtjanst inom dldreomsorg,
med undantag for natt- och larmjour. Lagen skulle innebara att
huvudmannaskapet for privat bedriven verksamhet inom dessa
omraden flyttas till enskilda utforare som godkants (auktoriserats)
av en statlig tillsynsmyndighet enligt nationellt utformade krav. Det
innebdr att de auktoriserade utférare som s& onskar erhaller ratt att
etablera sig i alla kommuner eller landsting. De auktoriserade
utforarna ska omfattas av ett offentligrattsligt bidragssystem. For
sdrskilda boenden och i frdga om natt- och larmjour inom
hemtjansten ska enskilda kommuner, i ett forsta steg, ges mojlighet
att infora valfrihetsmodeller.

Det framsta intrddes- och tillvaxthindret for foretag som onskar
verka, eller verkar, inom offentligt finansierad vard och omsorg ar
att kommuner och landsting véljer att inte konkurrensutsitta dessa
verksamheter.

Vid konkurrensutséttning av vard- och omsorgsverksamhet tillam-
pas normalt antingen entreprenad- eller valfrihetsmodellen. Det ar
relativt stora variationer mellan hur dessa modeller narmare har
utformats i kommuner och landsting. Variationerna leder till osaker-
het pd marknaden och kan darmed utgora hinder for foretagsintrade
och expansion.

En annan osakerhetsfaktor som hammat foretagandet och konkur-
rensen ar fragan om hur valfrihetsmodellen férhaller sig till upp-
handlingsreglerna. I anledning av detta har Konkurrensverket latit
inhamta rattsutlatanden fran Tom Madell, docent i civilratt vid
Umea universitet, respektive Ulf Bernitz, professor i europeisk integ-
rationsratt vid Stockholms universitet. Enligt Madell ar slutsatsen att
tillampningen av valfrihetsmodellen inte dr forenlig med de krav
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som gdller enligt lagen (1992:1525) om offentlig upphandling, LOU.
Detta dar dock inte avhangigt aktuella EG-direktiv under forut-
sattning att modellen uppfyller de allmdnna EG-rattsliga grund-
principerna om bl.a. transparens, likabehandling m.m. Bernitz anser
att det redan under radande réattslage kan vara maojligt att tillampa en
valfrihetsmodell.

I de bada rattsutlatandena rekommenderas att det infors en sarskild
lag for att reglera tillampningen av valfrihetsmodellen inom vard
och omsorg. Detta har gjorts i Danmark och Finland dar sarskilda
forfattningar om valfrihetsmodeller inom dldreomsorg har inforts.

Konkurrensverket anser att tillimpningen av valfrihetsmodellen
(kundval) bor stimuleras eftersom detta 6kar konsumentmakten och
darmed framjas kvalitetskonkurrensen. Modellen innebér dven att
intrade for nya foretag till marknaden underldttas och de hinder som
upphandlingsreglerna féranleder vid avknoppning elimineras.

Konkurrensverket foreslar att det infors en nationell lag for valfri-
hetsmodellen i primérvard och hemtjanst inom dldreomsorg, med
undantag for natt- och larmjour. Lagen skulle innebara att huvud-
mannaskapet for privat bedriven verksamhet inom dessa omraden
flyttas till de enskilda utférarna, sdsom for narvarande géller inom
skolomradet. Utforarna godkanns (auktoriseras) av en statlig till-
synsmyndighet enligt nationellt utformade krav. Detta innebér att de
auktoriserade utforare som s& onskar erhaller rétt att etablera sig i
alla kommuner eller landsting. Verksamheterna ska omfattas av ett
offentligrattsligt bidragssystem, varmed de utférare som blivit auk-
toriserade ska ges ratt till ersiattning fran kommuner eller landsting
for sin verksamhet.

Utforarnas ersattning administreras i form av ”“checkar” (vouchers),
vars ekonomiska varden arligen bestams av de enskilda kommu-
nerna eller landstingen. Ersittningen ska vara lika for alla utforare,
dvs. dven for den kommunala eller landstingsdrivna verksamheten,
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och bor faststillas per utford timme inom hemtjansten och per inva-
nare inom primarvarden. I fraga om hemtjanst ska ersattningen
kunna variera for olika geografiska omraden inom en kommun. Vad
avser primarvard bor checkarna kunna differentieras avseende
forvantat vardbehov.

For att undvika risker for selektion ska en utférare inom ramen for
sitt dtagande inte kunna neka enskilda individer att anlita utféraren.
Det hindrar dock inte att en kommun eller ett landsting som anser
det lampligt ska kunna gora det mojligt for utforarna att avgransa
atagandet, exempelvis med avseende pa tjanster, geografiskt omrade
eller genom att infora kapacitetstak. Sddana avgransningar kan bidra
till att intrade for sma foretag underldttas. Forutsattningar for sadana
avgransningar ska faststéllas av bestdllaren och vara lika for alla
utforare. En utforare som sa onskar ska dock alltid ha ratt att erbjuda
samtliga berdrda tjanster, i en hel kommun eller ett helt landsting.

Konkurrensverket anser att lagen skulle kunna utvidgas till att ocksa
galla for sarskilda boendeformer inom dldreomsorgen. Dock maste i
sadant fall hansyn tas till de féorhallanden som rader f6r denna typ av
verksamhet i form av bl.a. stordriftsférdelar och huruvida verklig
valfrihet kan uppnas. Denna fraga bor dgnas sarskild uppmaérksam-
het i den pagaende utredningen om fritt val inom &ldre- och handi-
kappsomsorgen. 1% Likasa bor mojligheter till kundval vad galler
natt- och larmjour inom hemtjansten tas upp for vidare behandling
eftersom dven denna typ av verksamhet kdnnetecknas av stordrifts-
fordelar. I avvaktan pa ett eventuellt auktorisationssystem med
nationellt utformade krav for dessa omraden bor dock enskilda
kommuner kunna tillimpa valfrihetsmodeller inom savél sarskilda
boenden som i frdga om natt- och larmjour. Mot denna bakgrund
foreslas att det i den skisserade lagen infors bestimmelser som ger
enskilda kommuner denna rattighet. Rattigheten bor dven galla for

108 Dir. 2007:38
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konkurrensutsattning av andra individuella tjanster som inte
behandlats i foreliggande rapport.

Vad giller specialiserad halso- och sjukvard som bedrivs vid sjukhus
anser Konkurrensverket att det dr olampligt att inféra en nationell
valfrihetsmodell mot bakgrund av att denna typ av verksamhet
omfattas av betydande stordrifts- och samproduktionsfordelar.
Eftersom fa aktOrer tenderar att etablera sig pa sidana marknader
blir konsumenternas valfrihet i praktiken begransad. De fordelar
som valfrihetsmodellen innebér, som ett resursférdelningssystem
som stimulerar till kvalitetskonkurrens, kan darmed véantas fa ett
begransat genomslag vid konkurrensutsattning av sjukhusverksam-
het. I dessa fall ar entreprenadmodellen en mer lamplig konkurrens-
utsdttningsmetod.

Den foreslagna lagen dr den primara 16sning som Konkurrensverket
forordar for att lagreglera valfrihetsmodellen i syfte att 6ka foreta-
gandet och konsumentnyttan inom vard- och omsorgssektorn. En
alternativ 16sning ar att det infors ett nationellt regelverk som m&j-
liggor for kommuner och landsting att inféra valfrihetsmodeller utan
att detta strider mot bestimmelserna i LOU. Konkurrensverket anser
emellertid att en sddan 16sning skulle ha en betydligt mindre effekt
pa foretagandet och konkurrensen dn den primart foreslagna.
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11.2 Underlatta konsumenternas val

Konkurrensverket foresldr att regeringen ger Socialstyrelsen i
uppdrag att, inom ramen for arbetet med 6ppna jamforelser,
redovisa kvalitetsindikatorer pa utférarniva. Redovisningarna bor
vara Oppet tillgdngliga for allmanheten, bl.a. via lankning fran
Konsumentverkets webbplats.

For att valfrihetsmodellens intentioner om kvalitetskonkurrens ska
kunna infrias ar det viktigt att konsumenterna latt har tillgang till
tillforlitlig information sa att de kan fatta rationella beslut vid valet
av utforare. Erfarenheter visar dock att brukare och patienter ofta
upplever informationen som bristfallig och svartillganglig. Detta gor
att de inte sdllan har haft svart att jamfora och vardera olika utforare
sinsemellan. Problemen hianger samman med att det for narvarande
endast i begransad omfattning ar majligt att jamfora kvaliteten mel-
lan olika utforare.

Relevant information och kvalitetsuppfdljning ar inte bara viktigt for
brukare och patienter, som ska valja mellan olika utférare, utan
utgor ocksa viktiga forutsattningar for att bestdllarna ska kunna folja
upp att utférarna fullfdljer givna ataganden.

I Danmark har Styrelsen for Specialradgivning og Social Service
upprattat en databas (s.k. Fritvalgdatabasen), for dldreomsorg, dar
information redovisas kommunvis. Informationen omfattar antalet
utforare totalt liksom uppdelat pa privat och offentlig drift, om
intrade till marknaden sker via auktorisation, genom ett upphand-
lingsforfarande eller som en kombination av dessa metoder, vilka
krav som stélls pa utforarna samt hur manga av kommunens
invanare som dr dldre dn 65 ar, respektive hur manga som éar aldre
an 80 ar.
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Det initiativ som genomforts i Danmark ar véllovligt. Informationen
underlattar for foretag som planerar att etablera sig, eller expandera,
pa marknaden. Dock saknas information om de olika utférarnas
uppvisade kvalitet med avseende pa exempelvis brukarnas upple-
velser av denna.

I Sverige administrerar Sveriges Kommuner och Landsting, i sam-
verkan med Socialstyrelsen, nationella kvalitetsregister for halso- och
sjukvarden. Vidare administrerar Socialstyrelsen ett “halso-
dataregister” dit rapportering ar obligatorisk for utforarna. Eftersom
registren byggs upp av de yrkesgrupper som sjalva ska ha nytta av
dem i sina professioner, kan det emellertid vara svart for
konsumenterna att anvanda dessa register for jamforelser mellan
olika sjukvardskliniker eller primarvardsenheter.

Vidare har Socialstyrelsen regeringens uppdrag att i samrad med
Sveriges Kommuner och Landsting utarbeta ett nationellt system for
Oppna jamforelser av kvalitet, kostnader och effektivitet inom &ldre-
omsorgen. Redovisningen sker pa kommunniva och utgor darfor
ingen relevant information vid valet av utforare. For sadan informa-
tion svarar i forekommande fall de enskilda kommunerna. Denna
information tenderar att vara allmént hallen och upplevs av flertalet
brukare som otillrdcklig vid valet av utforare.

For att skapa battre forutsattningar for en effektiv konkurrens fore-
slar Konkurrensverket att Socialstyrelsen ges i uppdrag att redovisa
kvalitetsindikatorer pa utforarniva som syftar till att underlatta for
konsumenterna att fatta rationella beslut vid val av utforare. Infor-
mationen ska darfor presenteras pa ett lattillgangligt satt. I detta
sammanhang kan den databas som inforts i Danmark, for aldre-
omsorgen, tjdna som inspirationskélla. Redovisningarna bor omfatta
information om uppvisad kvalitet och resultat av genomforda
brukarundersdkningar pa utforarniva. For att underladtta informa-
tionsspridningen bor redovisningarna vara tillgangliga for allméan-
heten, bl.a. via lankning fran Konsumentverkets webbplats.
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11.3 Stark konsumentmakten

Konkurrensverket foresldr att det tas fram sarskilda regler for ett
fungerande konsumentrattsligt skydd for brukare och patienter inom
halso- och sjukvard liksom inom omsorgsverksamhet enligt
socialtjanstlagen.

I takt med att valmgjligheterna 6kar mellan olika utforare av vard-
och omsorgstjanster 6kar ocksa behovet av en lattoverskadlig och
samlad reglering av respektive omrade. Ansvarskommittén foreslog
i sitt slutbetankande (SOU 2007:10) att alla de bestimmelser som har
betydelse for patienternas stéallning pa marknaden ska samlas i en ny
patientlag. I denna lag foreslas att de skyldigheter som vardgivare
och hélso- och sjukvardspersonal har samlas for att ge 6kad tydlighet
och oversiktlighet. Som Ansvarskommittén konstaterade finns det i
gdllande lagstiftning endast nagra fa bestimmelser som innehaller
for patienter utkravbara rattigheter.

Konkurrensverket anser att Ansvarskommitténs forslag ar ett steg i
ratt riktning. Sjukvardshuvudmaéannens och personalens skyldigheter
inom halso- och sjukvarden ar spridda pa ett stort antal lagar. Att
samla dessa inom samma lagrum skulle 6ka tydligheten och genom
detta ocksa i praktiken patientskyddet.

Konkurrensverket anser dock att det bor tas steg i riktning mot en
mer utvecklad rattighetslagstiftning. Den nu gallande ”“vard-
garantin” dr inte tillrackligt tydlig. Dessutom dr vardgarantin inte
lagreglerad utan avtalsreglerad.

Vad giller omsorg enligt socialtjanstlagen saknas ocksa en dnda-
malsenlig och lattoverskadlig réattighetslagstiftning. Den som berors
kan 6verklaga ett bistandsbeslut till forvaltningsdomstol men vid
missndje med den bedrivna omsorgen ar det svart for brukare eller
anhoriga att anmala detta. Enligt 14 kap. 2 § i socialtjanstlagen fore-
skrivs att den som ar anstélld inom service och omvardnad av aldre
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och funktionshandikappade ar skyldig att anmaéla 6vergrepp, van-
vard och liknande missférhallanden till socialndmnden i aktuell
kommun (Lex Sarah). I fraga om brukare eller anhdrigas rattigheter
att klaga saknas en lika tydlig reglering.

Enligt det rattsutlatande som Ulf Bernitz lamnat pa Konkurrens-
verkets uppdrag anses konsumenttjanstlagen (1985:716) i tillampliga
delar kunna tillaimpas analogiskt pa vard- och omsorgstjanster. Det
kan galla drojsmal, fel och brister vid tjansternas utférande, ska-
destandsansvar for vardgivaren m.m. Bernitz konstaterar dock att
det finns obetydligt med rattspraxis och att det rdder oklarhet kring
vad som galler. Darmed konstateras att det kan finnas goda skal att
anpassa konsumenttjanstlagen till de avtalsbaserade delarna av
vard- och omsorgsomradet.

Mot denna bakgrund foreslar Konkurrensverket att det utarbetas
sarskilda regler for ett fungerande konsumentréttsligt skydd for
brukare och patienter inom halso- och sjukvard liksom inom
omsorgsverksamhet enligt socialtjanstlagen.

11.4 Gor egenregienheterna till sarskilda resultatenheter

Konkurrensverket foresldr att det, vid konkurrensutsattning av
offentligt finansierad vard och omsorg, enligt lag ska kréavas att
egenregin gors till sarskilda resultatenheter.

Nar offentligt finansierad vard och omsorg konkurrensutsétts finns
en risk fOr att de privata foretagen missgynnas i forhallande till
egenregienheten. Detta kan exempelvis ske genom att egenregi-
enheten delar lokal med annan kommunal verksamhet och inte
pafors marknadsmassig hyreskostnad. Ytterligare ett exempel ar att
personal utfor uppgifter at saval den konkurrensutsatta som at kon-
kurrensskyddad verksamhet, varmed egenregin inte pafors rele-
vanta lonekostnader. Ett annat uppmarksammat problem ar att reg-
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lerna for mervardesskatt (moms) inom vard- och omsorgssektorn gor
att privata och offentliga utforare inte verkar pa lika villkor.

Problemen kan bidra till att den egna regin vid en upphandling sat-
ter ett pris som understiger sjalvkostnaden, eller att den egna regin,
inom ramen for en valfrihetsmodell, erhaller en hogre ersattning an
de privata utforarna.

I anledning av detta anser Konkurrensverket att det dr angeldget att
det infors krav pa sarredovisning och att egenregin gors till sarskilda
resultatenheter. Det ar dven viktigt att de offentliga utférarna inte
tillskrivs den momskompensation som kommuner och landsting
erhaller genom kommunkontosystemet for icke momspliktig
verksamhet.

Givet att egenregienheterna omfattas av foretagsbegreppet skulle de
i princip kunna omfattas av lagen (2005:590) om insyn i vissa finansi-
ella forbindelser m.m., transparenslagen, som bl.a. stéller krav pa
sarredovisning i offentlig sektor och offentliga foretag. Dock ar de
troskelvarden som galler for denna lag sa hoga att egenregienheterna
i praktiken inte kommer att omfattas av lagens tillimpningsomrade.
De specifika redovisningskraven dr ocksa utformade pa ett sadant
satt att de sannolikt inte passar for denna typ av mindre resultat-
enheter. Dock bor de grundldggande principerna som galler enligt
transparenslagen kunna tjana som forebild for redovisningens
utformning.

Mot denna bakgrund anser Konkurrensverket att det vid konkur-
rensutsdttning av offentligt finansierad vard och omsorg enligt lag
ska krdvas att egenregin gors till sarskilda resultatenheter, var och en
med separat redovisning fran ovrig verksamhet.
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11.5 Forbattra upphandlingen

Som Konkurrensverket konstaterar i denna rapport dr valfrihets-
modellen generellt sett den lampligaste modellen for 6kat foreta-
gande och konsumentnytta inom vard- och omsorgssektorn.

I de fall en valfrihetsmodell inte &r lamplig till f6ljd av t.ex.
stordrifts- eller samproduktionsférdelar bér kommuner och lands-
ting anvanda sig av en entreprenadmodell och ddarmed upphandla
den aktuella tjansten.

Eftersom den offentliga sektorn i Sverige dar omfattande ar det viktigt
for samhallsekonomin att de offentliga upphandlingarna genomfors
effektivt, transparent och konkurrensneutralt. Om utforare inte lika-
behandlas kan konkurrensen snedvridas till skada for det allmanna
och konsumenterna. Identifierade problem ar att upphandlingsforfa-
randet ser olika ut mellan upphandlande enheter och att det sker
overtradelser av gdllande regelverk. Detta galler inte minst for vard-
och omsorgssektorn. Inom denna sektor stalls det dessutom sarskilt
hoga krav pa att korrekt kunna specificera och utvardera kvalitets-
aspekter i forfragningsunderlagen.

De forslag som lamnas i det foljande ar inriktade pa att forbattra och
effektivisera den offentliga upphandlingen till nytta for konsumen-
terna och for att fraimja rattvisa villkor mellan foretagen pa
marknaden.
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11.5.1 Skarpta sanktioner vid dvertradelser av
upphandlingsreglerna

Konkurrensverket foresldr att det snarast skapas forutsattningar for
en effektiv tillimpning av upphandlingsreglerna.

Ett overgripande syfte med reglerna pa upphandlingsomradet ar att
bidra till forverkligandet av EU:s inre marknad genom att undanrdja
handelshinder och frdmja den gransoverskridande handeln. Genom
en korrekt tillaimpning av reglerna ska det siledes garanteras att
offentliga medel anvands pa ett sdtt som inte snedvrider konkur-
rensen genom att vissa leverantorer diskrimineras eller gynnas pa ett
otillborligt satt.

Ett uppmarksammat problem ar att det inte finns effektiva sank-
tionsmojligheter pa upphandlingsomradet vid allvarliga overtradel-
ser av upphandlingsreglerna sasom t.ex. otillaten direktupphand-
ling. For att komma till ratta med detta problem foreslog
Upphandlingskommittén redan ar 1999 att tillsynsmyndigheten pa
upphandlingsomradet skulle ges rétt att fora talan om en s.k. mark-
nadsskadeavgift vid allvarliga 6vertradelser av LOU.!® Forslaget har
efter det framforts av Konkurrensverket vid ett flertal tillfallen. 110
Detta skulle ge 6kade incitament {or bestdllarna att folja regelverken
och ge forutsattningar for fler foretag att etablera sig pa marknaden.

I regeringens varproposition for 2007 framfors att det behover ska-
pas béttre forutsattningar for en effektiv tillampning av upphand-
lingsreglerna, och att det for detta kravs fungerande rattsmedel och
sanktionsmojligheter.”"" Konkurrensverket anser att det inte finns
nagra formella skl for att vanta med att infora regler for en effekti-

109 SOU 1999:139
110 Se t.ex. Konkurrensverket (2006¢)
111 Prop. 2006/07:100
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vare tillsyn samtidigt som det finns sakliga skal att paskynda en
sadan utveckling.

11.5.2 Se 6ver domstolsstrukturen och analysera
tillampningen av provningstillstand

Konkurrensverket foresldr att domstolsstrukturen pa upphand-
lingsomradet ses 6ver och att den restriktiva tillampningen av
provningstillstand till kammarratten analyseras.

Pa Konkurrensverkets uppdrag har Advokatfirman Delphi & Co
granskat och analyserat samtliga Overprovningsmal i lansratterna
under forsta halvaret 2006. Genomgangen resulterade i en rapport
som ldmnades till regeringen i mars 2007.1? Av genomgangen fram-
gick att lansratterna i relativt stor utstrackning bedomde samma
rattsfragor pa olika satt och att domarna var knapphandigt motive-
rade. Dessutom konstaterades att det inte finns nagon utvecklad
rattspraxis inom omradet, vilket till stor del beror pa gallande forut-
sdttningar fOr att fa lansrattsdomar provade i kammarrétten.

I anledning av denna genomgang foreslog Konkurrensverket att
regeringen skulle se 6ver domstolsstrukturen pa upphandlings-
omrddet. I det ssmmanhanget foreslogs ocksa att det gors en analys
av vilka effekter den restriktiva tillampningen av provningstillstand
har haft pa rattsutvecklingen och rattsakerheten. Eftersom de identi-
fierade problemen ocksa galler for de omraden som har analyserats i
denna rapport aterupprepas forslagen.

112 Se Konkurrensverket (2007)
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Sammanfattning och slutsatser

Kommunen é&r enligt socialtjanstlagen (2001:453) huvudman for
vard- och dldreomsorgen. Till skillnad fran vad som exempelvis
galler friskolor enligt skollagen (1985:1100) anses dock inte enskilda
utforare vara huvudman nér driften av en verksamhet 6verlamnats
till dem. Kommunen har enligt socialtjanstlagen majlighet att genom
avtal overlata driften av verksamheten pa annan, men till foljd av sitt
huvudmannaskap anses den ha ett sddant alagt ansvar for verksam-
heten att villkoren for ett overlatande endast kan regleras genom ett
avtal mellan huvudmannen/kommunen och utforaren/leverantoren.
Nagon uttrycklig mojlighet att — i likhet med vad som gaéller en
enskild forskola som av kommunen beviljats tillstand att med stod
av skollagen bedriva forskoleverksamhet — vélja mellan att lamna
bidrag till en enskilt bedriven verksamhet eller att via ett entrepre-
nadavtal kopa in en tjanst enligt forfarandereglerna i lagen om
offentlig upphandling foreligger heller inte.

En auktorisering eller ett godkdnnande av en leverantor av exempel-
vis hemtjanst kan ses som en option att i framtiden kopa en tjanst
fran just den utforaren. Att bestdllningen av tjansten sedan sker “pa
omvagar” genom en brukare som utrustats med en voucher spelar
ingen roll; kopet sker mellan kommunen och den enskilde utféraren
ndr en brukare valjer att utnyttja sin valmgjlighet till att valja denne
som sin tjansteleverantor. Skalet ar att det de facto ar kommunen som
ar skyldig att bedoma ett visst behov hos en brukare for att sedan
tillhandahalla den service som faststallts genom beslutet. Om inte
kommunen sjalv vill leverera servicen inom ramen for sin egenfor-
valtning har den majlighet att sluta avtal med en extern leverantor
om leverans. Oavsett om det dr brukaren sjdlv som véljer en auktori-
serad tjansteleverantor eller om kommunen skulle anvisa ett privat
alternativ, sa ar det mellan kommunen och leverantoren som avtals-
relationen uppkommer.
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Saval aldreomsorg som skolverksamhet klassificeras som B-tjanster
enligt de EG-rattsliga upphandlingsdirektiven och omfattas saledes
inte av de forfaranderegler som foljer av direktiven. Daremot om-
fattas daven konkurrensutsattning av B-tjanster av EG-fordragets all-
maéanna grundprinciper, exempelvis reglerna om etableringsfrihet,
likabehandling och fri rorlighet av varor och tjanster enligt artiklarna
43 och 49 EG-fordraget m.fl.

Vidare galler for svenskt vidkommande att saval lagen (1992:1528)
om offentlig upphandling som de foreslagna lagarna om offentlig
upphandling reglerar alla typer av inkdp av varor och tjanster, bade
over och under troskelvardena samt B-tjanster. Saval socialtjanst som
utbildning faller som namnts in under kategorin B-tjanster. For
skolomradet finns en speciallagstiftning som méjliggor en kund-
valsmodell och som —i sin egenskap av speciallagstiftning — medfor
att lagen om offentlig upphandling inte blir tillimplig pa dessa om-
raden. For dldreomsorgen finns ingen sadan speciallagstiftning
varfor det blir svart att anvanda kundvalsmodellen pa det sist-
namnda omradet utan att ett offentligt upphandlingsforfarande
anvands for att valja ut de leverantdrer som brukaren har att vélja
mellan. S4 lange inte ndgon speciallag uttryckligen stadgar nagot
annat forfarandesatt, till exempel att en viss verksamhet omfattas av
det offentligrattsliga bidragssystemet sasom ar fallet inom skol-
omradet, maste utgdngspunkten vara att sddana tjanster skall bli
foremal for ett anbudsforfarande enligt de forutsattningar som foljer
av lagen om offentlig upphandling.

Ett lampligt upphandlingsforfarande skulle i sddana fall kunna vara
att anvdnda sig av parallella ramavtal med flera olika leverantdrer.
Ett problem ar dock att det i enlighet med artikel 32.4(d) i det nya
upphandlingsdirektivet 2004/18/EG vid parallella avtal maste finnas
pa forhand faststallda tilldelningskriterier som visar vilken leveran-
tor som i forsta hand skall tilldelas avrop. En sadan reglering foreslas
ocksa uttryckligen inforas i de nya lagarna om offentlig upphand-
ling. En saddan ordning, eller férdelningsnyckel, skall alltsa bestam-
mas sa att den leverantdr som vid parallella ramavtal lamnat det
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ekonomiskt mest fordelaktiga anbudet — med utgangspunkt i for-
fragningsunderlaget — alltid utnyttjas i forsta hand. Forst om den
bast rankade inte kan leverera far man avropa fran dem som kom-
mer langre ned i rangordningslistan. Gors ingen rangordning strider
det mot kravet pa affarsmassighet och konkurrensneutralitet.

En sddan utgangspunkt skiljer sig markant fran det satt pa vilket
parallella ramavtal tidigare har ansetts kunna anvandas i Sverige,
dvs. som en utan rangordning upprattad lista over tillgangliga leve-
rantorer. Ett anvandande av ramavtal, sdsom forfarandet ser ut
enligt upphandlingsdirektivet och som ocksa foreslagits i de nya
lagforslagen om offentlig upphandling, skulle darfor fortsattningsvis
inte lampa sig sarskilt val for ett kundval eftersom den ordning
enligt vilken avrop skall goras fran leverantorerna skall vara fast-
stdlld pa forhand. En sddan rangordning maste ocksa anses gélla for
den brukare som skall fa del av en leverantors tjanster.

Det ar i samband med analyser av kundvalsmodeller viktigt att paminna om
att det vid ett flertal tillfallen papekats att fragan bor utredas for att sedan
regleras i lag. Salunda fann upphandlingskommittén att kundvalssystem inte
passar in i upphandlingslagstiftningens normsystem utan borde regleras i
sérskild ordning, sérskilt avseende &ldreomsorg, eftersom ett kundvals-
system ofta innefattar en skyldighet att genomfdra ett upphandlings-
forfarande enligt lagen om offentlig upphandling.’ Regeringen uttalade
darefter vid inforandet av nya upphandlingsregler att kundvals-
eller vardgivarsystem inom bland annat dldreomsorg och sjukvard
borde utredas sarskilt.” Aven utredningen om Vardens dgarformer —
vinst och demokrati understrok att forutsattningarna for vardgivar-
avtal m.m. inom till exempel dldreomsorgen borde utredas i sarskild
ordning.3

1 Se SOU 2001:31, Mera varde for pengarna, s. 333-335.
2 Se prop. 2001/02:142, s. 86.

3 Se SOU 2003:23, Varda varden, s. 121 och s. 160, samt SOU 2003:91, Aldrepolitik for
framtiden.
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Vidare har Namnden for offentlig upphandling rérande fragan om
hur kundvalssystem forhaller sig till reglerna for offentlig upphand-
ling konstaterat att det for narvarande endast kan “sagas att graden
av den upphandlande enhetens inblandning far avgora huruvida
transaktionen dr att beteckna som ett dmsesidigt kontrakt med eko-
nomiska villkor eller ndgon annan form av 6verenskommelse. I de
fall en kommun tillhandahaller en lista pa leverantorer, dvs. valjer
dem som fér tillhandahélla tjansterna samt garanterar betalningen,
uppstar det ett kontrakt mellan kommunen och leverantoren, dven
om det 4r kommuninvanaren som véljer vilken av de anvisade leve-
rantorerna som skall anlitas. Sddan blir situation framfor allt nar det
ar fraga om obligatoriska uppgifter for en kommun, sdsom tillhan-
dahéllande av forskoleverksamhet eller dldreomsorg. Det finns dock
fall ndr en kommuninvanare erhéller en check som far anvandas for
vissa tjdnster dven utanfor den egna hemkommunen, sasom fotvard.
Sadana ar narmast att beteckna som en form av individuellt bistand
till den enskilde och omfattas sannolikt inte av reglerna om offentlig
upphandling. Harutover finns andra typer av kundvalssystem i vilka
kommunens ansvar for tjanstens tillhandahallande &r delat eller inte
lagstadgat och dessa &r svarare att bedoma.”*

For att kunna anvéanda sig av kundvalsmodeller inom dldreom-
sorgen maste forutsattningarna for detta enligt min mening regleras
genom lag, till exempel genom liknande regler som galler for elevers
mojligheter att viélja skola, oberoende av om den bedrivs i kommunal
regi eller om det ror sig om en friskola, dvs. lata den har typen av
kundval omfattas av det offentliga bidragssystemet.

En forsta variant pa en sadan lagstiftningsatgard ar att i likhet med
Danmark infora en sarskild forfattning om valfrihetsmodeller.> En

4+ Namnden for offentlig upphandlings yttrande till Socialdepartementet angaende
promemorian Kommunal befogenhet att tillhandahalla hushéllsnéra tjanster till dldre (dnr
S2005/8833/ST), 2005-12-14, dnr 2005/0244-22, s. 2.

5 Det finns dock skal att pdminna om att en lagandring &r pa gang i Danmark, vilket ocksa kan
komma att medfora forandringar avseende frit valg-modellen sa som den ser ut idag.
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annan variant skulle vara att i socialtjanstlagen infora ett liknande
system som det som géller for bidrag till férskolor och skolbarnom-
sorg enligt 2 a kap. skollagen. Effekterna av ett sddant system skulle i
praktiken paminna om det foregaende alternativet. En tredje variant
skulle kunna vara att reglera kundvalsmodellen som en sarskild
form av forenklad upphandling eller att uttryckligen ange i lagen att
direktupphandling ar tillaten vid kundvalsmodeller.

Det centrala vid en lagstiftning pa omrddet dr som anfordes ovan att
de allmdnna gemenskapsrattsliga principerna iakttas och att konkur-
rensneutralitet uppnas. For att sakra kvaliteten av de tjanster som
erbjuds och for att 6ka majligheterna for brukarna att vélja den leve-
rantor som bast skulle passa dennes behov bor ocksa olika kontroll-
mojligheter Overvagas samt ndgon form av benchmarking av de alter-
nativ som finns, oavsett om de tillhandahalls i offentlig eller i privat
regi.®

En forfattningsreglering pa omradet skulle ocksa ha den stora for-
delen att de kommuner som véljer att anvanda kundvalsmodeller
agerar pa ett likartat sitt och inte sjdlva behover uppfinna mer eller
mindre lyckade kundvalsmodeller. En sddan reglering skulle ocksa
satta punkt for debatten om kundvalsmodellens laglighet. Oavsett
vilket av de tre ovan nimnda alternativen som ar att foredra ar det
centrala att vi far en uttrycklig lagreglering pa omradet

6 For en allman diskussion om servicestrategier och kvalitetsgarantier, se exempelvis Tom
Madell, Kvalitetsgarantier inom kommunal verksamhet, Sv]JT 2002, s. 483-513, samt Tom
Madell, From the Citizen’s Charter to Public Service Guarantees — the Swedish Model, 11
European Public Law [2005], s. 261-282.
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1 Inledning

Konkurrensverket har genom ett regleringsbrev fatt i uppdrag att
presentera en rapport som behandlar regelverk av betydelse for
foretagande inom offentlig sektor med sarskild inriktning pa vard
och omsorg. Av sarskilt intresse ar regelverk som innehaller hinder
vilka kan hamma utvecklingen av entreprendrskap. Rapporten skall
innehélla en sammanstallning av vad som gjorts pa omradet avse-
ende relevant lagstiftning som till exempel lagen (1992:1528) om
offentlig upphandling och andra regelverk av betydelse. Verket skall
i rapporten lamna forslag till atgarder. Rapporten skall 6verlamnas
till Regeringskansliet (Naringsdepartementet) senast den 1 juli 2007.

Konkurrensverket har darefter gett undertecknad i uppdrag att klar-
gora om anvandningen av kundvalssystem med auktorisation — den
s.k. Nackamodellen — inom vard- och omsorgssektorn &r forenlig
med upphandlingsreglerna. Analysen skall goras mot bakgrund av
saval det svenska regelverket som relevanta EG-direktiv.”

Om det i analysen faststalls att kundvalsmodellen inte &r tillampbar i
lagens mening pa det aktuella omradet skall forslag lamnas for hur
gdllande legala forutsattningar kan d@ndras for att gora modellen till-
lampbar. Harvid skall en jamforelse med vad som géller inom
skolomradet goras och det skall faststallas om, och i sa fall varfor, det
finns anledning att fran legal synpunkt se annorlunda pa verksamhet
inom skolvdsendet — avgransat till forskole-, grund- och
gymnasieskoleverksamhet — i forhéllande till dldreomsorg.

Uppdraget innefattar med andra ord att analysera anvandandet av
kundvalssystem i forhallande till reglerna rorande offentlig upp-

7 Miérk att det anforts att begreppet auktorisation egentligen inte &r korrekt att anvéanda,
eftersom den har typen av tillstindsgivning inte dr lagreglerad, se SOU 2001:31, Mera varde for
pengarna, s. 240.
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handling och de rattsliga komplikationer som eventuellt kan uppsta i
anslutning till sddana l6sningar inom vard- och omsorgssektorn.

Hari innefattas inledningsvis fragan om det faktum att utférare av
vard- och omsorgstjanster blir auktoriserade star i 6verensstimmelse
med lagen om offentlig upphandling, eller om anvandandet av ett
kundvalssystem éar att se som ett kop fran kommunens sida till f61jd
av att kommunen dr huvudman for verksamheten och darfor ratte-
ligen borde upphandlas. En viktig fraga att utreda blir hdrvid bland
annat vem som kan anses vara den enskilde tjansteleverantorens
motpart — kommunen som auktoriserar leverantorerna och efter en
behovsbedomning i det enskilda fallet fordelar kundvalskuponger
till brukaren av tjansten, eller brukaren som sjilv valjer en enskild
tjansteleverantor i stdllet for en offentlig.

Om det visar sig att kundvalsmodellen strider mot upphandlings-
reglerna blir en foljdfraga hur en sddan upphandling egentligen skall
goras och om en sadan skyldighet att upphandla ar avhangligt av
EG-direktiven eller om det ar sa att lagen om offentlig upphandling
gar langre i detta avseende dn vad som géller enligt de EG-rattsliga
kraven.

Om det skulle visa sig att kundvalsmodellen kan anses strida mot
gallande upphandlingsregler blir ndsta fraga hur lagstiftaren skulle
kunna atgarda dessa brister. Om det till exempel visar sig att kund-
valsmodellen utan direkt stod i lag borde bli foremal for ett upp-
handlingsforfarande uppstar fragan om lagstiftaren har mojlighet att
genom lag foreskriva att det inom de nu aktuella omradena gar att
anvanda auktorisation som ett alternativ till upphandling av offent-
liga kontrakt. Som en jamfdrelse kan namnas att en sadan 16sning
valts vad galler friskolor déar skollagen i praktiken ger en majlighet
till auktorisation av friskolor genom Skolverkets férsorg.

Uppdraget bestar saledes att utifran det svenska regelverket och till-
lampliga EG-rattsliga regleringar utreda och klarldgga rattslaget
samt ge forslag pa hur eventuella hinder vilka kan hamma
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utvecklingen av entreprendrskap i det befintliga regelverket skulle
kunna atgardas.

1.1 Terminologi

Nar ett offentligt organ skall kopa in en vara, tjanst eller byggentre-
prenad anvands tva olika benamningar pa dessa i de nya forslagen
till lagar om offentlig upphandling. Inom den klassiska sektorn
anvands bendmningen upphandlande myndighet medan upphand-
lande enhet anvands inom forsorjningssektorn. Lagradet har foror-
dat att genomgaende anvdnda det sedan tidigare etablerade begrep-
pet upphandlande enhet, eftersom det organ som genomfor ett upp-
handlingsforfarande dven kan ha formen av ett bolag, en forening
eller en stiftelse. Jag har darfor valt att anvanda begreppet upphand-
lande enhet, trots att forevarande framstdllning behandlar fragor som
faller in under den klassiska sektorn. P4 samma sétt har jag i enlighet
med lagradets rekommendationer valt att anvanda begreppet upp-
handling vad galler sjdlva upphandlingsforfarandet och alla moment
som ingar dari, medan begreppet tilldelning av kontrakt far avse den
upphandlande enhetens beslut i fraga om val av leverantor.®

Som en generell benamning pa de olika typer av inkop av varor,
tjanster och byggentreprenader som gors av en upphandlande enhet
har jag som en gemensam bendmning valt att anvanda begreppet
offentliga inkdp. I enlighet med den terminologi som tidigare anvénts
har jag avseende ramavtal valt att anvanda begreppet avrop néar den
upphandlande enheten véljer att bestilla en vara fran en leverantor
som omfattas av ett ramavtal. Orsaken &r att det i vissa fall kan verka
forvirrande att anvanda det begrepp som foreslagits i forslagen om
de nya upphandlingslagarna, namligen kontrakt, eftersom det i sa
fall foreligger en risk for sammanblandning med den tilldelning av
ett kontrakt som dger rum efter ett avslutat upphandlingsforfarande

8 Se lagradets yttrande 6ver lagradsremissen om ny lagstiftning om offentlig upphandling och
upphandling inom omradena vatten, energi, transporter och posttjanster, 2007-02-07, s. 5.
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—isynnerhet som lagradet foreslagit att begreppet kontrakt i det
sistndmnda fallet skall anvdandas som en enhetlig beteckning i stallet
for offentligt kontrakt.® Samma terminologi skulle darmed kunna
anvandas pa tva skilda foreteelser.

9 Se lagradets yttrande 6ver lagradsremissen om ny lagstiftning om offentlig upphandling och
upphandling inom omradena vatten, energi, transporter och posttjanster, 2007-02-07, s. 5.
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2 Bakgrund

2.1 Valfrihetsmodeller och kundvalssystem

Saval Sveriges kommuner och landsting (f.d. Svenska
kommunférbundet)!® som Konkurrensverket' har i olika samman-
hang berort forutsattningarna for valfrihetsmodeller eller kundvals-
system. Kundvalsmodellen gar ut pa att vardtagare, elever, foraldrar
osv. ges mojlighet att sjdlva vélja vilken utforare de vill ha som
tjansteleverantor vid tillhandahallandet av en viss tjanst. Det kan
konstateras att valfrihets- eller kundvalsmodeller anvands inom flera
olika omraden med delvis olika forutsattningar, till exempel inom
barnomsorg, barn- och ungdomstandvard, skola, handikapp- och
aldreomsorg. Ibland fdljer forutsattningarna av lag — till exempel
enligt skollagen — och ibland inte — till exempel vid dldreomsorg.

Om man skall forsoka placera in valfrihetsmodellen — eller kund-
valssystem med enskild utforare — i en rattslig kontext sa ingar den i
det omrade som brukar kallas ”privat drift med offentlig finansie-
ring”. Har aterfinns dven kommunala bolag, kommunala driftentre-
prenader samt kop av enstaka tjanster. Det kommunala huvud-
mannaskapet bibehalls i regel, men kan dven i vissa situationer, vid
till exempel bidragsfinansierad enskild forskoleverksamhet, ligga
hos enskild. Sddan bidragsfinansierad enskild verksamhet bedrivs
inte pa uppdrag av kommunen men foreligger nar enskild tilldelas
kommunala bidrag eller annat stod for verksamheten.?

10 Se Svenska kommunférbundet, Valfrihet och kundvalssystem i kommunal verksamhet —
underlag for lokala beddmningar, 2001.

11 Se till exempel Konkurrensverkets rapportserie 2002:2, Varda och skapa konkurrens; vad
kravs for 6kad konsumentnytta?, 2002, samt Konkurrensverkets rapportserie 2006:4,
Konkurrensen i Sverige 2006, s. 166-186. I den sistndmnda rapporten finns d&ven ekonomiska
overvdaganden om i vilka situationer den ena eller den andra modellen &r att foredra.

12 Sddan kommunal bidragsgivning enligt dr oftast att anse som kommunala beslut, vilka
grundar sig pa den allmdnna kommunala kompetensregeln. Som exempel kan t.ex. ndmnas
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Inom det specialreglerade omradet har kommunen bland annat mdoj-
lighet att utge bidrag till enskild forskoleverksamhet. De narmare
villkoren for att bidrag skall utga regleras oftast i ett s.k. samver-
kansavtal, d&ven om nagot konkret uppdragsforhallande inte fore-
ligger mellan parterna. Kommunerna lamnar i stor utstrackning
bidrag till enskilda organisationer med verksamhet inom special-
reglerade omraden utan nagon direkt skyldighet till detta foreligger
enligt lag. Inom den ideella sektorn kan namnas bl.a. frivilligt socialt
arbete och annan enskild verksamhet vilken till viss del kan finan-
sieras genom kommunala bidrag. Den hér typen av verksamhet
bedrivs ofta av foreningar och kooperativ. Det centrala ar att verk-
samheten inte bedrivs pa uppdrag av kommunen och att kommunen
inte 4r huvudman for verksamheten. Om det vare sig foreligger ett
uppdrag eller ett huvudmannaskap dr kommunen inte skyldig att
infordra anbud for driften av verksamheten. !

Gransen mellan bidragsgivning och entreprenadavtal kan i vissa fall
vara svar att dra. Skulle bidraget till huvudsaklig del i realiteten avse
ersattning for fullgérandet av uppgifter for kommunens rakning blir
verksamheten att betrakta som en entreprenaddriven kommunal
verksamhet dar en offentlig upphandling skall goras. Sddana fall kan
vara ndr en forening inom det icke-specialreglerade omradet
“overtar” driften av viss verksambhet, t.ex. simhall eller fritidsgard,
och verksambheten till 6vervagande del ar till f6r andra an
foreningens medlemmar.

Det har sedan lange framhallits att enskilda utforare kan anlitas
inom ramen for ett kundvalssystem som en alternativ driftsform och
sedan borjan av 1990-talet har olika forsok gjorts med kundvals-

rattsfallet RH 15:84, enligt vilket allmén domstol inte var behdorig att prova fragan om
kommunalt bidrag till en idrottsklubb.

13 Se Thomas Hallgren, Ingegard Hilborn & Lena Sandstrém, Kommunala driftentreprenader;
Konkurrensutsattning inom &ldre- och handikappomsorg, skola, fritid och kultur, 1997, s. 19.

14 Se Thomas Hallgren, Ingegard Hilborn & Lena Sandstrém, Kommunala driftentreprenader;
Konkurrensutsittning inom &ldre- och handikappomsorg, skola, fritid och kultur, 1997, s. 34 £.
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modeller inom bland annat dldreomsorgen. Syftet ar att kunden skall
ha valfrihet att vélja mellan de olika producenter av service som kan
finnas pa marknaden. Rent praktiskt gar det till sa att kunden
utrustas med en legitimation och ett antal kuponger/checker, eller
vouchers, som mot uppvisande ger denne ratt till viss service hos
den tjansteleverantdr man valt.

Vad géller kommunernas provning av utforare sker detta i huvudsak
pa tva satt. For det forsta kan kommunen anvanda sig av en offentlig
upphandling for att vélja ut lampliga entreprendrer och for det andra
kan den anvinda ett certifieringssystem (auktorisation). I det sist-
namnda fallet uppmanas privata utforare att lamna in en intresse-
anmalan till kommunen.'® De privata utférare som i enlighet med
den kravlista som kommunen uppstillt blir auktoriserade, jamstalls
med kommunens egna utforare och att deras lamplighet provas
utifran i forvag faststdllda kriterier.

Sjalva auktorisationen innebér inte i sig nagot avtal, men genom
intresseanmalan fran privata utdvare och auktorisation ligger under-
forstatt att en brukare kan véanda sig till denne och betala for den
service som denne far med den check som kommunen tillhandahallit
och att kommunen genom detta atagit sig att 16sa in den check som
brukaren ldmnat till den privata utforaren. Auktorisationen ar darfor
snarast att se som en form av kommunal tillstdndsgivning eller god-
kdnnande som i forlangningen innebéar en option till framtida tjanste-
leveranser. Auktorisationen utgor alltsa inte i sig nagot entreprenad-
avtal och den forefaller ofta ha uppfattats som ett beslut som fattas
med stod av den kommunala kompetensen, varefter kommunen
beviljar “tillstdinden” for de tjansteleverantdrer som onskar utfora
den aktuella tjansten. Det har dock i litteraturen framhallits att den

15 Se Konkurrensverkets uppdragsforskningsserie 2006:6, Kvalitetskonkurrens och kundval
inom kommunal dldreomsorg, 2006. En certifiering férutsatter att utféraren uppfyller de pa
forhand uppstéllda kriterierna. I vissa situationer sker inte nagon provning av utforare, till
exempel vid personlig assistans inom handikappomsorgen, dér personer med funktionshinder
valjer sin personliga assistent.
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har typen av tjanster omfattas av upphandlingsreglerna i lagen om
offentlig upphandling.'®

Som en utgangspunkt géller att om det ar fradga om ett avtalsfor-
hallande mellan ett offentligt organ och ett i forhallande till detta
fristaende rattssubjekt, till exempel ett foretag som skall leverera en
tjanst eller en vara, sa dr upphandlingsreglerna tillampliga. Den
inledande fragan att besvara blir sdledes om kundvalsmodellen
innebar att ett avtal slutits mellan kommunen som den som till-
handahéller tjansten eller inte. En anknytande fraga blir om kom-
munen kan anses vara huvudman for verksamheten eller inte.

Svenska kommunforbundet!” har anfort att lagen om offentlig upp-
handling inte kan anses vara tillaimplig nar valfriheten avser leve-
rantOrer som dnda skulle kunna innefattas av det offentligrattsliga
bidragssystemet, till exempel privat forskoleverksamhet dar kom-
munen inte ar huvudman for verksamheten. Kommunen skulle i
dessa fall namligen inte vara tvungen att reglera relationen med
tjansteleverantdren genom ett avtal, eftersom kommunen primart
inte dr ansvarig for tjansteinnehallet. Det bor dock framhallas att
olika typer av “samverkansavtal” dnda oftast ingas med den
enskilda forskola som erhaller bidrag fran kommunen.

I de fall verksamheten inte omfattas av det offentliga bidragssyste-
met och kommunen dr huvudman for verksamheten anses dock
kommunen behova traffa avtal med tjansteleverantdren om de
prestationer som skall utforas, for att pa ett effektivt satt kunna

16 Se Thomas Hallgren, Ingegard Hilborn & Lena Sandstrém, Kommunala driftentreprenader;
Konkurrensutsdttning inom &ldre- och handikappomsorg, skola, fritid och kultur, 1997, s. 22 £.,
Ds 1994:50, Valfrihetsrevolution i praktiken, s. 25 ff., samt Tom Madell, Det allmdnna som
avtalspart — sérskilt avseende kommuns kompetens att inga avtal samt avtalens
réattsverkningar, 1998, s. 201. Jfr emellertid SOU 1994:139, Ny socialtjanstlag, s. 532.

17 Se Svenska kommunférbundet, Valfrihet och kundvalssystem i kommunal verksamhet —
underlag for lokala beddmningar, 2001.
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kontrollera avvikelser i kvalitet osv.’® Kommunférbundet har darfor
inte ansett det vara mdjligt att uppfylla lagens krav inom de omra-
den dar det foreligger ett kommunalt huvudmannaskap enligt
socialtjanstlagen om en kommun underlater att sluta ett avtal med
tjansteleverantdrerna om till exempel kvalitetsnivder. Sddana avtal
kan heller inte slutas utan att de féregas av ett upphandlings-
forfarande.

Det bor ocksa erinras om att &ven Upphandlingskommittén i sitt
betankande framholl att kundvalssystem inte passar in i upphand-
lingslagstiftningens normsystem och att fragan darfor bor utredas
ytterligare.’ Aven om det inte finns nadgon skyldighet fér en kom-
mun att konkurrensutsétta sin egenregiverksamhet, kan ett upp-
handlingsforfarande stalla till problem om kommunen &nda véljer
att konkurrensutsitta den i konkurrens med privata alternativ. Vid
konkurrensutsattning av egenregiverksamheten finns alltid en risk
att den blir utkonkurrerad av privata anbudsgivare, samtidigt som
kommunens obligatoriska huvudmannaskap for verksamheten kvar-
star. I det perspektivet kan ett system som bygger auktorisation vara
en smidigare 16sning for kommunerna aven om kommunens egen-
regiverksamhet dven vid ett kundvalsforfarande i praktiken kan bli
utkonkurrerad av de andra alternativen.?’ Samtidigt dr det av central
betydelse om det i dagslaget 6ver huvud gar att ha ett sddant system
eller om man maste anvanda sig av ett upphandlingsforfarande for
att folja gallande lagstiftning.

18 Kommunens kompetens att sluta avtal med en enskild tjansteleverantor foljer uttryckligen av
2 kap. 5 § socialtjanstlagen (2001:453).

19 Se SOU 2001:31, Mera varde for pengarna, s. 25 och s. 333 ff.

20 Se Konkurrensverkets uppdragsforskningsserie 2006:6, Kvalitetskonkurrens och kundval
inom kommunal dldreomsorg, 2006, s. 54 f.
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2.2 Koncession och auktorisation — tillstdnd och
godkannande

Nar en enskild utovare skall tillhandahalla offentlig service kravs
vanligen nagon form av godkannande av dennes verksambhet eller i
vissa fall ett tillstand fran en statlig myndighet att bedriva verksam-
heten, till exempel grundskola. Nar tillstdindsgivningen sker med
stod av lag och inte har en direkt koppling till finansieringen kan det
sdgas foreligger en koncession. I de fall kommunen sjilv dr den som
skall prova en utovaren lamplighet att utféra en viss uppgift —i vissa
fall i enlighet med de krav som ar uppstillda enligt lag — talar man i
regel om godkdnnande eller auktorisation.?! Det bor dock papekas
att terminologin inte ar helt konsekvent och att det anforts att
begreppet auktorisation skall reserveras for lagreglerad tillstands-
givning, dvs. i praktiken synonymt med begreppet koncession i
ovanstaende betydelse.?? Oavsett om begreppen auktorisation och
koncession gar att anvanda synonymt eller inte vid tillstdndsgivning
kan vi konstatera att det utan stod av uttryckliga lagregler i vart fall
gar att anvanda begreppet (kommunalt) godkannande.

21 Se Svenska kommunforbundet, Valfrihet och kundvalssystem i kommunal verksamhet —
underlag for lokala bedémningar, 2001, s. 35.

22 Se SOU 2001:31, Mera vérde for pengarna, s. 240.
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3 Vem ar huvudman for en verksamhet
och vem sluter egentligen avtal med
vem?

3.1 Huvudmannaskap inom vard och omsorg

For svenskt vidkommande ligger ansvaret for den enskildes grund-
trygghet inom vard och omsorg samt f6r personer med funktions-
hinder enligt uttrycklig reglering i socialtjanstlagen och lagen
(2006:492) om kommunal befogenhet att tillhandahélla service-
tjanster at dldre respektive lagen (1993:387) om stod och service till
vissa funktionshindrade hos kommunerna. Grundlaggande ar att
kommunen i egenskap av huvudman inte kan franséaga sig ansvaret
for vare sig drift eller finansiering av verksamhet som den enligt
speciallagstiftningen ar skyldig att tillhandahalla. Vid avtal om
overlamnande av kommunala uppgifter till enskilda utforare fram-
gar, mot bakgrund av 11 kap. 6 § 3 st. regeringsformen, av bland
annat 3 kap. 16 § kommunallagen (1991:900), 2 kap. 5 § socialtjanst-
lagen och 17 § 1 st. lagen om stdd och service till vissa funktions-
hindrade, att sddant 6verlamnande far goras utan sarskilt lagstod sa
lange uppgiften inte innefattar myndighetsutovning. Detta far till
foljd att kommunen inte utan stod i lag har nagra mojligheter att
overlimna en uppgift som géller kommunen alagd myndighets-
utovning. Detsamma géller de fall dir kommunen har ett obliga-
toriskt huvudmannaskap, s.k. alagt ansvar enligt exempelvis social-
tjanstlagen, eller for de uppgifter som enligt kommunallagen skall
utforas inom ramen for den kommunala forvaltningen.

Aven om en kommun enligt lag ar skyldig att ansvara for tillhanda-
hallandet av viss verksamhet kan alltsa sddana uppgifter i stor
utstrackning utforas av enskilda. Sa ar fallet pa det s.k. forvantade
ansvarsomradet. I 2 kap. 5 § socialtjanstlagen stadgas att kommunen

2 Se Lena Marcusson, Mot en ny kommunalratt, 1992, s. 122 f.
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far sluta avtal med annan om att utféra kommunens uppgifter inom
socialtjansten. Det ankommer samtidigt pa lansstyrelsen att bevilja
tillstand till enskild som vill yrkesmassigt vill bedriva verksamhet i
form av hem for vard och boende eller liknande former av boenden,
7 kap. 1 § socialtjanstlagen. Socialtjanstlagen stadgar alltsa att for det
fall att utforandet av en viss tjanst, som skall tilldelas med stod av
lagen, skall utforas av enskild sa skall 6verlamnandet ske i form av
ett entreprenadavtal. Kommunen har darfor inte i socialtjanstlagen
nagot uttryckligt stod for nagot annat alternativ dn att upphandla
dessa tjanster i enlighet med lagen om offentlig upphandling.

Enligt socialtjanstlagen skall kommunen bevilja bland annat hem-
tjdnstinsatser sa att brukaren kan tillforsdkras en skalig levnadsniva.
Dessa insatser kan omfatta saval hushallsservice — till exempel stad-
ning och inkdpshjalp — som personlig omvardnad - till exempel
tysiska och sociala behov. Vid stora vardbehov kan kommunen
erbjuda omvardnad och service i s.k. sédrskilt boende. Det rader ingen
tvekan om att kommunen enligt socialtjanstlagen dar huvudman for
den har typen av verksamhet nar en brukare vant sig till kommunen
for att fa sitt behov tillgodosett, oavsett om kommunen véljer att
sjalv tillhandahalla den service som erfordras eller om tjansten till-
handahalls av en extern tjansteleverantor inom ramen for ett kund-
valssystem eller inom ramen for ett entreprenadforhéllande efter en
genomford offentlig upphandling. Den enskilde tjansteleverantoren
bor darfor ses som en uppdragstagare som mot ett kommunalt
vederlag tillhandahaller tjansten. Darigenom uppkommer ett avtals-
forhallande mellan kommunen och tjansteleverantoren.

Lagen om stod och service till vissa funktionshindrade utgor ett
komplement till socialtjanstlagen. Som anférdes ovan far en kom-
mun enligt 17 § 1 st. lagen om stdd och service till vissa funktions-
hindrade med bibehadllet ansvar sluta avtal med annan att

24 Se narmare SOU 2001:31, Mera vérde for pengarna, s. 240-245.
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tillhandahalla insatser enligt lagen, sa lange dessa inte innefattar
myndighetsutovning. Lagen om stdd och service till vissa funktions-
hindrade omfattar personer med utvecklingsstorning och andra var-
aktiga psykiska eller fysiska funktionshinder. En forutsattning for att
en enskild entreprendr skall anses vara lamplig att tillhandahalla de
insatser som kan bli féremal for ett avtal — daglig verksamhet, kort-
tidstillsyn, korttidsvistelse, boende i familjehem eller bostad med
sarskild service — ar enligt 23 § lagen om stod och service till vissa
funktionshindrade att verksamheten godkants av lansstyrelsen.?
Aven hir finns alltsa ett uttryckligt lagstod for vem som kan ge den
enskilde utovaren en auktorisation att bedriva verksamheten och pa
vilka grunder detta skall ske.

Skulle allvarliga missférhallanden foreligga inom den enskilt
bedrivna verksamheten kan lansstyrelsen enligt 24 § lagen om stod
och service till vissa funktionshindrade aterkalla tillstandet. Innan
aterkallelse kan tillgripas bor det emellertid vara fraga om allvarliga
missforhallanden, som inte rattats till efter ett foreldggande av lans-
styrelsen. Om ett aterkallande av tillstdndet sker upphor ocksa en av
forutsattningarna for avtalet mellan kostnadsansvarig kommun och
den som bedriver verksamheten. Genom att inte uppfylla de krav
som stéllts pa verksamheten har den enskilde gjort sig skyldig till
avtalsbrott och avtalet kan darfor havas. Daremot behover ett
eventuellt avtalsbrott, som inte hanfdr sig till de krav som uppstallts
for att bevilja tillstandet att bedriva verksamheten, inte leda till att
detta aterkallas. Man skulle alltsa kunna ténka sig fall dér avtals-
brottet, utan att kunna hanforas till den del av verksamheten som ar
tillstdndspliktig, anses vara av sa allvarlig karaktar att avtalet kan
hévas. Den enskilda verksamheten skulle da fortfarande ha tillstand
att bedriva den aktuella verksamheten men skulle, i brist pa avtal
med nagon kommun, inte ha nagon som nyttjade dess tjanster.

For att uppfylla lagens krav pa att personer med omfattande och
varaktiga funktionshinder skall garanteras goda levnadsvillkor

%5 Se prop. 1992/93:159, s. 101 f. och s. 186.
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genom olika typer av stod ar en viktig del i lagen om stdd och ser-
vice till vissa funktionshindrade ar den reglering som bland annat
omfattar personliga assistenter, kontaktpersoner och korttidsvistelse
utanfor hemmet. Vad géller personliga assistenter ar det brukaren
sjdlv som bestdimmer ndr och hur assistansen skall ges, vilket kan
regleras pa olika satt. Dels kan personen fa assistans genom kommu-
nens forsorg, dels kan personen fa ekonomiskt stod och pa sa satt
sjalv vara arbetsgivare eller anlita annan alternativ utférare for att
tillgodose behovet av assistans. Assistans som understiger 20 timmar
per vecka beviljas och ersitts av kommunen medan statlig assistans-
ersattning utgar enligt lagen (1993:389) om assistansersattning om
hjalpbehovet 6verstiger 20 timmar per vecka.

Aven ildre, dvs. personer dver 65 ar, har ritt till personlig assistans
enligt lagen om stod och service till vissa funktionshindrade om
insatsen beviljats innan personen uppnatt pensionsaldern.? I oktober
2006 hade 4 000 personer 65 ar och dldre, dvs. cirka 0,25 % av den
aldersgruppen, stod (av totalt 55 800) enligt lagen om stod och ser-
vice till vissa funktionshindrade. Personlig assistans utgor dock
endast en liten del av det bistdnd som beviljas och totalt hade 3 700
personer personlig assistans i oktober 2006.” Cirka en tredjedel av
assistenterna har kommunen som arbetsgivare, medan endast en
mindre del av dem som ar beréttigade till personlig assistans har valt
att sjdlva vara arbetsgivare.? I det sistnaimnda fallet utgar alltsa bi-
drag till brukaren for att denne sjdlv skall vara arbetsgivare. I det
fallet, dvs. en situation som omfattas av det offentliga bidrags-
systemet, borde det darfor ocksa vara sa att kommunen inte kan
anses vara huvudman for verksamheten — i likhet med till exempel
skolomradet.

2 Se prop. 2000/01:5.

27 Se Socialstyrelsen, Funktionshindrade personer — insatser enligt LSS ar 2006, statistik
socialtjanst 2007:2, s. . Se dven Sveriges Kommuner och Landsting, Aktuellt om dldreomsorgen;
november 2006.

28 Se Per Gunnar Edebalk och Marianne Svensson, Kundval for dldre och funktionshindrade i
Norden; konsumentperspektivet, Nordiska Ministerrddet, 2005, TemaNord 2005:507, s. 47.
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Konkurrensverket har avseende valfrihetsmodellen och upphand-
lingsreglerna anfort att lagen om offentlig upphandling ”skall till-
lampas nér ett avtal sluts mellan en upphandlande enhet (bestilla-
ren) och en i forhallande till denna juridiskt fristdende person, till
exempel mellan en kommun och en leverantor... Vid tillampningen
av valfrihetsmodellen dr den viktigaste fragan om det ingas ett avtal
mellan ndimnda parter eller snarare om det inte dr en nédvandig for-
utsdttning att traffa avtal for att kommunen skall kunna svara for att
berorda tjanster utfors enligt givna krav. ... Av betydelse ar om
kommunen ar huvudman for verksamheten, dvs. har ansvaret for att
tjiansteutbudet svar mot givna krav.”?

Savil Svenska kommunforbundet som Konkurrensverket forefaller i
ovan angivna arbeten vara eniga om att lagen om offentlig upp-
handling inte ar tillamplig i de fall valfriheten omfattar producenter
som omfattas av det offentliga bidragssystemet. Ett sddant forhal-
lande forutsatter dock att kommunen inte ar huvudman for verk-
samheten och att ersattning skall utga enligt givna forutsattningar.
Som typexempel pa verksamheter som omfattas av valfrihetsmodel-
len anges barnomsorg och forskoleklass.® For de fall kommunen dr
huvudman f6r verksamheten maste det dock foreligga nagon form
av avtalsforhallande med tjansteleverantoren for att sakerstalla
service- och kvalitetsnivaer etc. Utan uttryckligt stod for annat kan
en sadan 6verenskommelse inom till exempel dldreomsorg inte goras
utan att den foregas av ett upphandlingsforfarande enligt lagen om
offentlig upphandling.®

2 Konkurrensverkets rapportserie 2002:2, Varda och skapa konkurrens; vad kravs for ckad
konsumentnytta?, 2002, s. 180 £. Se d@ven a.a. s. 215, not 255.

30 Se Konkurrensverkets rapportserie 2002:2, Varda och skapa konkurrens; vad kravs for 6kad
konsumentnytta?, 2002, s. 215, not 255.

31 Se d@ven Konkurrensverkets rapportserie 2002:2, Varda och skapa konkurrens; vad krévs for
o0kad konsumentnytta?, 2002, Bilaga 2 (forfattad av Per Gunnar Edebalk och Marianne
Svensson).
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Situationen blir dock en annan for det fall att kundvalssituationen
inte foregas av ett bistandsbeslut. Det finns exempelvis tjanster pa
den fria marknaden som subventioneras av bland annat valfards-
politiska skal. Ett sadant exempel ar ett generellt skatteavdrag for
hushallsnéara tjanster eller att vissa kategorier av brukare far mojlig-
het att kopa dessa tjanster till ett subventionerat pris. Sddana vari-
anter forekommer i bland annat Danmark och Finland; i dessa situa-
tioner kan inte kommunen anses vara huvudman for verksamheten.
En sddan situation praglas ocksa av andra, mera renodlade mark-
nadsmadssiga forutsittningar, an vad som ar fallet vid inom gangse
kundvalsmodeller.3?

3.2 Sammanfattande kommentar

Kommunen dr huvudman for dldreomsorgen enligt socialtjanstlagen,
medan enskilda utférare, i motsats till vad som till exempel galler
friskolor enligt skollagen, inte dr det pa det aktuella omradet. Kom-
munen har & andra sidan enligt socialtjanstlagen mdjlighet att genom
avtal Overlata driften av verksamheten pa annan. Kommunerna har
dock till f6ljd av sitt obligatoriska huvudmannaskap ett sadant
ansvar for verksamheten att villkoren for ett 6verlatande endast kan
regleras genom ett avtal mellan huvudmannen/kommunen och
utforaren/tjansteleverantoren.

I likhet med vad som anfordes i avsnitt 2 kan en auktorisering ses
som en option att i framtiden kdpa en tjanst fran en viss utforare. Att
ett sddant kop sedan sker pa omvagar genom en brukare som utrus-
tats med en voucher spelar ingen roll, kopet sker mellan kommunen
och den enskilde utféraren nér en brukare valjer att utnyttja sin val-
mojlighet till att vdlja den sistnamnde som sin tjansteleverantor pa
de omraden dar kommunen har ett obligatoriskt huvudmannaskap
for verksamheten.

32 Se Per Gunnar Edebalk och Marianne Svensson, Kundval for dldre och funktionshindrade i
Norden; konsumentperspektivet, Nordiska Ministerrddet, 2005, TemaNord 2005:507, s. 33.
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4 Kundvalsmodeller inom andra
rattsomraden — en jamforelse

4.1 Narmare om legalt kundvalsférfarande inom skolan

4.1.1 Friskolor

Av 1 kap. 3 § skollagen (1985:1100) foljer att det vid sidan av de skol-
former som anordnas av det allmédnna och dar kommunerna —
forskoleklass och grundskola — eller kommunerna och landstingen —
gymnasieskolan — dr huvudman for verksamheten kan finnas skolor
som anordnas av enskilda fysiska eller juridiska personer, s.k. frista-
ende skolor. Fristdende skolor finns inom grundskolan, special-
skolan, gymnasieskolan och sérskolan. Arenden om godkinnande av
fristdende skolor som motsvarar grundskolan eller sdrskolan provas
av Statens skolverk enligt 9 kap. 1 § 2 st. skollagen, medan godkan-
nande av fristdende skolor som motsvarar specialskolan enligt 9 kap.
1 § 3 st. skollagen provas av styrelsen for specialskolan.

Den svenska friskolereformen gar ut pa att eleverna — eller
fordldrarna — har majlighet att fritt vdlja mellan olika skolor. Saval
kommunala som privata skolor konkurrerar darfér om eleverna.
Man kan sdga att det ror sig om en ekonomiskt sett artificiell mark-
nad eftersom dessa skolor inte finansierar sin verksamhet med
skolavgifter, utan av en skolpeng som betalas av den kommun dér
eleven — om denne inte gjort ett aktivt val till en friskola — skulle ha
deltagit i undervisningen vid nagon av de kommunala skolorna. Den
konkurrens som finns mellan de olika skolorna bygger alltsa pa
kvalitetsaspekter och olika specialinriktningar.

3 Eftersom konkurrensen alltsa inte tar sikte pa kostnaderna kan darfor omradet — ur ett
ekonomiskt perspektiv — klassificeras som en s.k. kvasimarknad.
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Av 9 kap. 6 § skollagen framgar att likvardiga ekonomiska forutsatt-
ningar skall galla for sdval kommunal skolverksamhet som friskole-
verksamhet. En godkand fristaende skola som motsvarar grund-
skolan skall av Statens skolverk enligt 1 st. forklaras berattigad till
bidrag som motsvarar kommunens kostnad for den undervisning
den sjalv bedriver. For varje elev som genomgar utbildning motsva-
rande den som ges i grundskolan lamnas enligt 3 st. bidrag av hem-
kommunen. Bidraget skall bestimmas med héansyn till skolans ata-
gande och elevens behov efter samma grunder som kommunen till-
lampar vid fordelning av resurser till de egna grundskolorna. Mot-
svarande bestammelser géller f6r en godkand fristdende skola som
motsvarar sdrskolan, 9 kap. 6 a § skollagen. Om en fristdende skola
far bidrag enligt 9 kap. 6 eller 6 a §§ skollagen skall saval den utbild-
ning som bedrivs som de skolmaltider som serveras ocksa vara
avgiftsfri for de elever som bidraget avser.

For gymnasieskolan galler motsvarande ersattningsregler enlig 9
kap. 8-8 e §§ skollagen. Aven i dessa fall skall den utbildning som
bedrivs enligt 6 kap. 10 § skollagen vara avgiftsfri for de elever som
bidraget avser.

Sadana friskolor utgor alltsa inte en del av det offentliga skolva-
sendet for vilket kommunen dr huvudman. Ett undantag avseende
kommunens skyldighet att utge bidrag galler for de fristdende skolor
for vilka regeringen har beslutat om att statsbidrag skall utga for
verksamheten genom sarskilda foreskrifter eller andra sarskilda
beslut. I dessa fall, eller om den enskilde huvudmannen skriftligen
avstatt fran medelstilldelning, géller inte bestimmelserna om kom-
munala bidrag till verksamheten, 9 kap. 6 § 4 st. skollagen.3*

Av forarbetena till bestimmelsen framgar att en fristaende skola
skall inordnas i samma resursférdelningssystem som de kommunala

34 Se @ven Thomas Hallgren, Ingegard Hilborn & Lena Sandstrom, Kommunala
driftentreprenader; Konkurrensutsattning inom &ldre- och handikappomsorg, skola, fritid och
kultur, 1997, s. 19 f.
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skolorna. ”Fristaende skolor skall, utifran sina kostnader, fa ersatt-
ning for den utbildning de erbjuder och vad som hor till utbild-
ningen, dvs. skolans atagande. ... Kommunerna skall ur bidrags-
synpunkt behandla de fristdende skolorna pa samma satt som om
eleverna funnits i den kommunala grundskolan.”* En friskola har
med andra ord ratt till ersdttning for sin verksamhet efter samma
grunder som kommunen tillimpar vid fordelning av resurser till de
egna grundskolorna. Dessa fristdende skolor star under tillsyn av
Statens skolverk.

Av 1 §lagen (1993:802) om entreprenadforhallanden inom skolan
foljer att kommuner och landsting far sluta avtal med en enskild
fysisk eller juridisk person om att denne skall bedriva viss undervis-
ning inom gymnasieskolan. I 3 § stadgas om uppgiften att bedriva
undervisning med stod av lagen 6verldmnas till en enskild, far ocksa
den myndighetsutovning som hor till uppgiften 6verlamnas. I de fall
som omfattas av denna lag maste kommunen anses ha kvar sitt
huvudmannaskap for verksamheten, men i de situationer vi har att
gora med fristdende skolor enligt vad som redovisats ovan dr varje
enskild fristdende skola huvudman f6r den verksamhet som bedrivs
vid skolan.

4.1.2 Forskoleverksamhet, forskoleklass och
skolbarnomsorg®

Det ar kommunernas ansvar att planera, organisera och administrera
forskoleverksamhet och skolbarnsomsorg.?” Fér barn som &r bosatta i
Sverige och stadigvarande vistas i en kommun, skall sddan verk-

3 Se prop. 1995/96:200, s. 75.

3 For nedanstaende avsnitt, se nirmare Tom Madell, Det allménna som avtalspart, 1998, bland
annat s. 218-226.

37 Se @ven prop. 1997/98:6, s. 35.
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samhet bedrivas till och med tolv ars alder, 2 a kap. 1 § skollagen.3*
Barn som fyllt ett ar men som inte uppnatt skolpliktig alder skall
efter begéaran erbjudas plats i forskola eller familjedaghem i den
omfattning det behovs med hansyn till barnets eget behov eller
vardnadshavarnas forvarvsarbete eller studier, 2 a kap. 6 § skol-
lagen.* Varje kommun ansvarar for att det inom dess omrade finns
forskoleverksamhet, skolbarnsomsorg och forskoleklass, men verk-
samheten kan dven anordnas av enskilda, 2 a kap.1§1st.och2b
kap. 2 § skollagen.

Kommunen skall efter det att virdnadshavare anmalt behov av plats
inom forskoleverksamhet eller skolbarnsomsorg ”utan oskaligt
drojsmal” sjalv erbjuda plats eller hanvisa barnet till motsvarande
plats i ett privat alternativ, 2 a kap. 7 §1 st. och 2 st. skollagen.*

Den sexarsverksamhet som bedrivits inom ramen for férskolan bil-
dar en egen skolform inom det offentliga skolvasendet, vilken
benamns forskoleklass. Barn skall anvisas plats i forskoleklass fran
och med hostterminen det ar de fyller sex ar och forskolan skall
omfatta minst 525 timmar per ar, 2 b kap. 2 § skollagen. Det ar dock
frivilligt for barn att delta i verksamheten och avgift far endast tas ut
for den tid som Gverstiger 525 timmar eller for barn som ar yngre an
sex ar.4!

38 Se prop. 1997/98:6, s. 82. De 6vergripande malen for forskoleverksamhet har faststillts vara,
att genom pedagogisk verksamhet, dar omsorg, fostran och larande integreras, ge barnen stod
och stimulans for deras sociala, kdnsloméssiga och intellektuella utveckling samt bidra till
goda uppvaxtvillkor, att ge barn med behov av sdrskilt stod i sin utveckling den omsorg som
deras speciella behov kréver, att underlatta for fordldrarna att forena studier och
forvarvsarbete med varden och ansvaret for sina barn, att 6ka fordldrarnas valfrihet att vilja
mellan olika alternativ och darigenom 6ka deras inflytande 6ver barnens omsorg och att
utforma stdd och regleringar sa att ekonomisk effektivitet uppnas i verksamheten. Se prop.
1993/94:11, s. 23, prop. 1997/98:6, s. 54, prop. 1997/98:93, s. 20-23 samt SOU 1997:157, s. 123~
141.

3 Se @ven prop. 1997/98:6, s. 54 och s. 83.
40 Se dven prop. 1997/98:6, s. 54 £. och s. 83.

4 Se d@ven prop. 1997/98:6, s. 39-44, och s. 85 samt bet. 1997/98:UbUS5, s. 12.
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Vad giller olika former av forskoleverksamhet och skolbarnsomsorg
sa har kommunerna inget rattsligt monopol utan uppgiften ar obli-
gatorisk i den omfattning skollagen anger. Aven forskoleverksam-
heten kan déarfor bedrivas i olika privatrattsliga organisationsformer.
Nar kommunala barndagvardare skoter barn i det egna hemmet, s.k.
familjedaghem, har 4 andra sidan inte uppgiften 6verlamnats till
nagon enskild i nagon egentlig mening eftersom de anses vara
kommunala arbetstagare. Sa lange kommunen ar huvudman for
barnomsorgen har den det 6vergripande ansvaret for planering,
organisation, drift och finansiering. Begreppet kommunal forskole-
verksamhet och skolbarnsomsorg anses darfor aven innefatta entre-
prenaddriven verksamhet som drivs pa uppdrag av kommunen - till
skillnad fran enskild forskoleverksamhet och skolbarnsomsorg, dar
nagon annan dn kommunen dr huvudman. Ibland ser man begreppet
alternativ forskoleverksamhet och skolbarnsomsorg, vilket far anses
innefatta saval entreprenaddriven kommunal verksamhet som
enskild verksamhet.

Av 2 a kap. 5 § skollagen foljer att kommunens uppgifter inom for-
skoleverksamheten och skolbarnsomsorgen fullgors av den eller de
namnder som kommunfullmédktige bestimmer, men att kommunen
far sluta avtal med nagon annan om att utféra kommunens uppgifter
inom forskoleverksamheten och skolbarnsomsorgen. Genom ett
sadant avtal far till exempel en kommun tillhandahalla tjanster at en
annan kommun. Uppgifter som innefattar myndighetsutovning far
dock inte overlamnas. Bestimmelsen stadgar alltsa att kommunen
genom avtal ocksd har mdjlighet att lagga Over driften av verksam-
heten pa ndgon annan utdvare. Kommunen har dock i dessa fall kvar
huvudmannaskapet for verksamheten. Motsvarande galler for for-
skoleklass enligt 2 b kap. 2 § 3 st. skollagen.

Av 2 akap. 13 § 1 st. skollagen foljer ocksa att ett bolag, en forening,
en samfallighet, en stiftelse eller en enskild individ som yrkesmassigt
vill driva en forskola eller ett fritidshem skall ha tillstand till detta av
den kommun dar verksamheten skall bedrivas, men att ett sddant
tillstdnd inte behovs for sddan verksamhet som kommunen genom
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avtal enligt 5 § 2 st. har 6verlamnat till en enskild att utféra, dvs. om
verksamheten bedrivs pa entreprenad. Motsvarande géller for
forskoleklass enligt 2 b kap. 6 § 3 st. skollagen.*

For utbildning som motsvarar forskoleklass for den typ av friskolor
som avses i9 kap. 1 § 2 st. skollagen provas dock darenden om god-
kdnnande av Statens skolverk, 2 b kap. 6 § 2 st. skollagen. Ett sadant
tillstand dock inte heller har i de fall kommunen genom avtal enligt 2
b kap. 2 § 3 st. har 6verlamnat till en enskild att utfora, dvs. om verk-
samheten bedrivs pa entreprenad, 2 b kap. 6 § 3 st. skollagen.

I2 akap. 17 § 1 st. skollagen stadgas att kommunen skall lamna
bidrag till sddan enskild forskoleverksamhet och enskild skolbarn-
omsorg som fatt tillstdnd att bedriva sddan verksamhet. Motsva-
rande galler forskoleklasser enligt 2 b kap. 10-10 e §§ skollagen.

Kommunen har alltsa med stod av lag getts tva alternativ vad galler
enskild forskoleverksamhet, forskoleklass och enskild skolbarnom-
sorg. Antingen kan kommunen ge tillstand till enskild att bedriva
sadan verksamhet som uppfyller uppstillda krav pa kvalitet osv.,
varefter den lamnar bidrag till verksamheten, eller sd kan man efter
ett genomfort offentligt upphandlingsforfarande sluta entreprenad-
avtal med en enskild leverantor av dessa tjanster.

Den enskilt bedrivna verksamheten star under kommunens lopande
tillsyn och inspektionsrétt, 2 a kap. 15 § skollagen. Som krav for att
bidrag till verksamheten skall ges uppstills att den enligt 2 a kap. 3 §
skollagen genom pedagogisk verksamhet erbjuder barn god fostran
och omvardnad, 2 a kap. 17 § skollagen.* For detta erfordras

4 Det ansags vara lampligt att det &r kommunen som lamnar tillstand till verksamhetens
bedrivande, eftersom det dven dr kommunen som bestimmer om bidrag skall lamnas till
verksamheten eller inte. Se prop. 1997/98:6, s. 58 £. och s. 84, samt bet. 1997/98:UbUS5, s. 21 f. och
s. 24 ff.

4 Se d@ven prop. 1997/98:6, s. 53 ff. och s. 83 f. I vissa fall reglerar speciallagstiftning olika typer
av skolformer, till exempel vad géller same-, special- och sédrskolor. Se bland annat 2 kap. 3 §



153

utbildad personal eller personal med sddan erfarenhet att dessa
behov tillgodoses. Barngruppen skall 4ven ha en lamplig samman-
sattning och lokalerna skall vara @ndamalsenliga. Avgiftssystemet
inom enskilt bedriven verksamhet maste inte utformas pa samma
satt som inom kommunens forskoleverksamhet, men den enskilt
bedrivna verksamheten far inte ha avgifter som ar oskaligt hoga. Det
bidrag som ges till verksamheten far inte pa ett oskaligt satt avvika
fran kommunens kostnad per barn i motsvarande kommunalt bedri-
ven verksamhet. Det foreligger dock ingen skyldighet for kommu-
nen att lamna bidrag till familjedaghem, kompletterande forskole-
verksamhet eller 6ppen fritidsverksamhet i privat regi.*

Enskild forskoleverksamhet &r oftast beroende av kommunalt stod
for att verksamheten skall kunna bedrivas.*> Sddant bidrag far kom-
munen majlighet att lamna till enskild enligt 2 a kap.17 § skollagen
om verksamheten anses utgora ett kommunalt intresse. Likstallig-
hetsprincipen medfor dock att de som kommer i dtnjutande av
bidraget maste behandlas likvardigt. Bidraget bor heller inte pa ett
oskaligt satt avvika fran kommunens kostnad per barn i egen
bedriven verksamhet.

Man maste alltsa gora en atskillnad mellan entreprenaddriven for-
skoleverksamhet och enskild, eller privat, forskoleverksamhet. I det
sistndmnda fallet bedrivs i regel verksamheten av en ideell eller eko-
nomisk forenings medlemmar som startat och bedriver verksam-
heten for i huvudsak medlemmarnas rakning. Nagot uppdragsfor-
hallande mellan kommunen och den enskilt bedrivna verksamheten
foreligger inte och kommunen ar darfor i dessa fall inte huvudman
for verksamheten. Eftersom det inte anses foreligga nagot

sameskolférordningen (1995:205). Dessa anses efter avtal med kommunen dven kunna fullgéra
kommuns uppgift inom forskole- och fritidshemsverksamheten. Se prop. 1997/98:6, s. 45.

4 Se prop. 1993/94:11, s. 48 £., bet. 1993/94:S0U11, s. 15 £., prop. 1994/95:61, s. 33 ff., samt bet.
1994/95:S0U8, s. 13 £.

4 Se dven SOU 1994:139, s. 534.
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uppdragsforhallande behover kommunen heller inte inleda ett upp-
handlingsforfarande, eftersom kommunen i dessa fall inte koper
nagon tjanst.

Oavsett det anses foreligga ett uppdragsforhallande eller inte i dessa
fall sa maste det anda i praktiken vara sa att en enskild utfor nagot
som dven ligger inom kommunens huvudmannaskap — dvs. om inte
forskoleplatserna tillhandaholls av ett privat alternativ skulle kom-
munen vara ansvarig for att tillhandahalla forskoleplatser — och for
detta utgar ett ekonomiskt bistdnd som i praktiken skall tdcka kost-
naderna for verksamheten. Det kan darfor vara svart att dra gransen
mellan forskoleverksamhet som bedrivs pa entreprenad och bidrags-
finansierad enskild forskoleverksamhet. Dessutom féorekommer olika
typer av blandformer. Som utgangspunkt kan dock antas att det ror
sig om ett entreprenadforhallande om det foreligger nagon form av
uppdrag frdn kommunens sida och detta vid en sammanlagd
bedomning visar sig dominera forhallandet. Det ror sig i dessa fall
inte om nagot bidrag for att bedriva verksamheten utan om ersatt-
ning for utford arbetsprestation. Det foreligger i dessa fall ett avtals-
forhallande mellan parterna.

Skillnaden mellan entreprenaddriven och enskild forskoleverksam-
het kan alltsa sammanfattas pa foljande satt. Vid ett uppdrags- eller
entreprenadavtal har kommunen ett bestimmande inflytande 6ver
placeringar, foraldraavgifter, 6ppethallandetider, kvalitetskrav,
profil, verksamhetens lokalisering och nagot 6verlamnade av
myndighetsutdvning far inte goras. Ersattning utgar for utford
prestation. Vidare skall verksamheten i dessa fall konkurrensutsattas
enligt de regler som giller for upphandling av B-tjanster enligt 6 kap.
lagen om offentlig upphandling. Det juridiska ansvaret for verksam-
heten kvarstar hos kommunen.

Nar det galler bidragsfinansierad enskild verksamhet foreligger ett
samverkansavtal mellan kommunen och den enskilt bedrivna verk-
samheten dar villkoren for att bidraget skall utga regleras. I dessa fall
tar den enskilde huvudmannen initiativet till verksamheten och
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bestammer om placeringar, medlemsavgifter, 6ppethéllandetider,
profil och lokalisering av verksamheten for att huvudsakligen till-
godose behovet for de barn som genom foraldrarnas medlemskap
har ratt till placering vid verksamheten. Huvudmannen har ansvaret
for att de krav som foreligger enligt lagstiftning och de krav som
kommunen uppstallt for att bidrag skall utga efterlevs och uppfylls.
Huvudmannen saknar ocksa inflytande 6ver hur stort bidrag som
kommunen skall utge och villkoren for detta. Sadan verksamhet
skall inte upphandlas och nagon myndighetsutovning forekommer
inte i forhallandet mellan den enskilde huvudmannen och vard-
nadshavarna. Placering av barn i verksamheten, avgifter och fragor
om avstangning grundar sig helt och hallet pa nagon form av avtals-
forhallande, till exempel medlemskap i ett fordldrakooperativ.
Kommunen saknar vidare juridiskt ansvar for verksamheten.

I bada fallen har emellertid kommunen en omplaceringsskyldighet i
forhallande till fordldrarna om verksamheten skulle upphora, efter-
som kommunen enligt skollagen ar skyldig att tillhandahalla for-
skoleplatser. Forskoleomradet kan med andra ord anses utgora ett
legalt kundvalssystem dar lagstiftaren gett kommunerna en ratt att
vdlja mellan att utge ekonomiskt bidrag till enskilda forskolor eller
att ingd ett entreprenadavtal med en enskild leverantor i enlighet
med reglerna om offentlig upphandling.

I praktiken blir emellertid skillnaden inte sa tydlig; i bada fallen
“betalar” kommunen en enskild tjansteleverantor for att tillhanda-
halla en tjanst som kan nyttjas av en kommunmedlem. Lagstiftaren
har dock uttryckligen valt tva olika vagar for att kanalisera medel
fran den offentliga sektorn till den enskilda; ett legalt kundvalsfor-
farande i form av bidragsfinansierad enskild verksamhet och entre-
prenadmodellen. Eftersom en saddan specialreglering finns maste den
anses ga fore forfarandereglerna i lagen om offentlig upphandling,
eftersom man pa nationell niva har ratt att infora de bestammelser
man vill vid offentliga inkdp under de troskelvarden som anges i
upphandlingsdirektiven eller vid s.k. B-tjanster.
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4.2  Fria vardval inom héalso- och sjukvard — en liten
utblick

4.2.1 Allmant om privatiseringen pa halso- och
sjukvardens omrade

I likhet med socialrdttens omrade kodifierades mdjligheten att lagga
ut verksamhet dar det enligt lag foreligger ett kommunalt eller
landstingskommunalt ansvar pa entreprenad inom en rad omraden i
borjan av 1990-talet. Som exempel pa lagar dar en sdidan mojlighet
uttryckligen infordes kan namnas halso- och sjukvardslagen
(1982:763), tandvardslagen (1985:125) och lagen (1991:1136) om for-
sOksverksamhet med kommunal primarvard.“ Nagot lagstod for ett
overlamnande av myndighetsutovning saknas emellertid i lagarna,
vilket gor att bestammelsen i 11 kap. 6 § 3 st. regeringsformen dven i
dessa lagar sdtter granserna for Overlamnande av myndighetsut-
ovning. Pa halso- och sjukvardens omrade leder detta till att det
vard- och kostnadsansvar som avilar sjukvardshuvudman i forhal-
lande till kommunmedlem eller vardtagare aldrig kan overlatas till
privat vardgivare. Samtidigt maste sjukvardshuvudmannens 6ver-
gripande ansvar sarhallas fran det rent medicinska ansvaret.

Till f6ljd av den méngd olika regler som gallt inom halso- och sjuk-
varden de senaste 15 aren med husldkarreformer#” och stopplagar for
overlamnande av bland annat akutsjukvard och vinstdrivande sjuk-
hus kan framstallningen inte gora ansprak pa att vara heltackande.
Dartill ar halso- och sjukvardsomradet alltfor mangfacetterat och
antalet situationer som pa ett eller annat sitt regleras av overgangs-
bestimmelser och sa vidare allt for stort. De andringar som skett
under 2000-talet redovisas dock i korthet.

46 Se prop. 1992/93:43.

47 Se lagen (1993:588) om huslékare, vilken upphorde att gélla den 1 januari 1996.
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I prop. 2000/01:36, Sjukhus med vinstsyfte, foreslogs en lag om
inskrankning i landstingens ratt att overlamna driften av akut-
sjukhus. Den inskrankning som foreslogs var formulerad sa, att
uppgiften att ansvara for driften av akutsjukhus inte fick 6verlamnas
till den som avsag att driva verksamheten med syfte att skapa vinst
at dgare eller motsvarande intressent. Lagradet papekade att det i
lagradsremissen inte hade diskuterats om malet att bevara grunden
for den allménna hélso- och sjukvarden, som skulle vara demokra-
tiskt styrd, solidariskt finansierad och given utifran behov kunde nas
pa nagot annat sdtt an genom det foreslagna forbudet mot att over-
lamna driftsansvar for akutsjukhus. Det var enligt lagradet svart att
se att inte ett landsting, som traffar avtal om sadant 6verlamnande,
skulle kunna villkora avtalet genom regler som skulle tillgodose att
malet uppnas. Lagradet hade flera invandningar mot forslaget och
ansag sammanfattningsvis att dessa var sa betydande att lagradet
inte kunde tillstyrka det.*®

I det forslag som regeringen sedan forelade riksdagen gjordes lagen,
till skillnad fran forslaget i lagradsremissen, tidsbegransad. Reger-
ingens bedomning var att allas ratt till en god hélso- och sjukvard
var av sadan vasentlig betydelse for valfarden i landet som helhet att
statliga atgarder i detta fall borde kunna komma ifraga. Inskrank-
ningen i landstingens sjilvstyrelse, som dessutom foreslogs bli tids-
begransad, fick darfor anses godtagbar.* Lagen (2000:1440) om
inskrankning i landstingens rétt att overlamna driften av akutsjuk-
hus till annan trddde i kraft den 1 januari 2001 och gallde till
utgangen av ar 2002.

I prop. 2004/05:145, Driftsformer for offentligt finansierade sjukhus,
foreslogs pa nytt bestaimmelser som inskranker landstingens mdojlig-
heter att genom avtal med ndgon annan 6verlamna driften av halso-
och sjukvard som ges vid sjukhus. I propositionen pekade

4 Se prop. 2000/01:36, s. 30 ff.

4 Saval konstitutionsutskottet, yttr. 2000/01:KU7y, som socialutskottet, bet. 2000/01:SoU6,
stéllde sig bakom forslaget.
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regeringen pa att forslaget inskrankte den kommunala sjalvstyrelsen
genom att landstingen inte fritt skulle kunna bestimma hur deras
verksamhet skulle bedrivas eller hur verksamheten skulle organi-
seras, men att detta, savitt avsag regionsjukhus och regionkliniker,
maste stadllas mot det nationella intresset av att starka samordningen
och bibehdllandet av den hogspecialiserade varden och att inskrank-
ningen darfor var godtagbar. Savitt gillde 6vriga sjukhus gjordes
bedomningen att allas ratt till en god halso- och sjukvard var av
sadan betydelse att inskrankningen @ven i detta avseende var god-
tagbar.* Genom lagen (2005:534) om andring i hélso- och
sjukvardslagen (1982:763) inférdes de begransningar som funnits i
stopplagen till halso- och sjukvardslagen.

I prop. 2006/07:52, Driftsformer for sjukhus, har foreslagits att de
bestammelser i hélso- och sjukvardslagen som inskranker landsting-
ens mojligheter att 6verldmna driften av regionsjukhus, regionklini-
ker och Ovriga sjukhus till annan skall upphéavas med verkan fran
och med den 1 juli 2007. Det blir ddrmed aterigen maojligt att lagga ut
driften av akutsjukvard pa entreprenad, kravet pa att sjukvarden
inte skall var vinstdrivande slopas i likhet med kravet pa att lands-
tingen maste driva minst ett sjukhus i egen regi. Overlamnandet
skall emellertid ske med stod av forfarandereglerna i lagen om
offentlig upphandling. Enligt regeringen finns det inga barande skal
for den inskrankning som i dag galler for landstingens mojligheter
att sjdlva bestimma Over hur héalso- och sjukvarden skall drivas och
organiseras.>!

4.2.2 Sjukvardens ansvar och fria vardval
I 3 § 1 st. hdlso- och sjukvardslagen stadgas att varje landsting skall

erbjuda hélso- och sjukvard av god kvalité at dem som &r bosatta
eller stadigvarande vistas inom landstinget. Samtidigt stadgas

50 Se prop. 2004/05:145, s. 51 f.

51 Se prop. 2006/07:52, s. 10 f. Socialutskottet har tillstyrkt forslaget, bet. 2006/07SoU11.
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uttryckligen att ”[v]ad har sagts utgor inte hinder f6r annan att
bedriva hilso- och sjukvard.” Aven om landstinget har det dver-
gripande ansvaret for varden i forhallande till medborgarna finns
det dven privata vardalternativ. I likhet med landstingen har kom-
munerna ett sjukvardshuvudmannaskap pa de omraden som kom-
munerna ansvarar for enligt 18 § 1 och 3 st.

Av 3 § 3 st. hédlso- och sjukvardslagen foljer att ett landsting far sluta
avtal med ndgon annan om att utfora de uppgifter som landstinget
ansvarar for enligt lagen, varvid de sarskilda villkor som galler for
overlamnandet skall anges. Ett sddant 6verlamnande skall alltsa
regleras av ett entreprenadavtal som sluts med den som tilldelats
kontraktet efter ett genomfort upphandlingsforfarande enligt lagen
om offentlig upphandling. Motsvarande galler enligt 18 § 5 st. for
kommunens mdjligheter att sluta avtal med nagon annan om att de
uppgifter som kommunen ansvarar for enligt halso- och sjuk-
vardslagen.

Nar det finns flera olika behandlingsalternativ som star ”i 6verens-
stimmelse med vetenskap och beprovad erfarenhet” skall lands-
tinget enligt 3 a § 1 st. — och kommunen enligt 18 a § 1 st. — hélso- och
sjukvardslagen ge patienten majlighet att valja det alternativ som
han eller hon féredrar om det framstar som befogat med hansyn till
den aktuella sjukdomen eller skadan och med hansyn till kostna-
derna for behandlingen. Om det egna landstinget inte kan erbjuda
erforderlig behandling har patienten enligt 3 a § 2 st. hélso- och sjuk-
vardslagen ratt till sadan behandling i ett landsting som har den
mojligheten.

Vidare stadgas en skyldighet for landstinget att organisera primar-
varden pa ett satt som medfor att alla som ar bosatta inom lands-
tinget far tillgang till och kan vilja en fast lakarkontakt. Kravet dr att
lakaren har specialistkompetens i allmdanmedicin. Landstinget far
hérvid inte begransa den enskildes val till ett visst geografiskt
omrade inom landstinget, 5 § 2 st. hdlso- och sjukvardslagen.
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Sedan ett antal ar — i vart fall sedan husldkarreformens tid i borjan pa
1990-talet — har landstingen i de flesta fall infort ett omfattande
system dar patienterna sjdlva kan vélja vem som skall svara for var-
den, s.k. fritt vardval. Varje landsting bestimmer sjadlv formerna for
och omfattningen av dessa system som ocksa inkluderar den s.k.
vardgarantin. Med det sistnamnda menas olika erbjudanden som
landstinget kan lamna avseende patientens mojligheter att fa vard av
nagon annan vardgivare om varden inte kan tillhandahallas inom
det egna landstinget inom utlovad tid. Sddana vardvalssystem ligger
utanfor de skyldigheter som foljer av halso- och sjukvardslagen och
fattas med stod av den beslutanderétt som tillkommer varje enskilt
landsting. Den hér typen av insatser sker dock med statens goda
minne och det gors arliga 6verenskommelser mellan staten och
landstingen i samband bestamningen av statsbidragens storlek.

Aven om det inte uttryckligen framgar av hilso- och sjukvardslagen
anses valmdjligheterna ofta enbart galla offentligt finansierad vard,
dvs. vard som drivs av landsting eller privata vardgivare som har
vardavtal med nagot landsting. Privatvard som inte omfattas av ett
vardavtal med ett landsting eller lagen (1993:1561) om ldkarvardser-
sdttning alternativt lagen (1993:1652) om ersattning for sjukgymnas-
tik omfattas darfor huvudsakligen inte av patientens fria vardval.
Patientens mdojligheter att f& komma dit han eller hon vill beror
givetvis ocksad pa den valda vardgivarens mojligheter att ta emot.
Patienten betalar patientavgift enligt de regler som galler dar varden
ges.

Det kan dock finnas fall dar en patient valjer en lakare som uppfyller
rekvisiten i hdlso- och sjukvardslagen, men som saknar ett vardavtal
med landstinget. Enligt 6 kap. 2 § 2 st. lagen om offentlig upphand-
ling anges att ett s.k. direktupphandlingsférfarande far anviandas om
vardet av den vara eller tjanst det ar fraga om ar lagt eller om det
finns synnerliga skal och i forarbetena namns sadana situationer som
ett exempel pa ndr en direktupphandling kan fa goras. Se narmare
nedan avsnitt 8.2.
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4.3 Sammanfattande kommentar

Saval socialtjanst som utbildning faller in under kategorin B-tjanster.
For skolomradet finns en speciallagstiftning som mojliggor en kund-
valsmodell och som medfor att lagen om offentlig upphandling inte
blir tillamplig pa dessa omraden.

En grundlaggande skillnad mot dldreomsorgen dr man inom
skolvasendet uttryckligen har olika huvudman, beroende pa om
verksamheten bedrivs i offentlig regi, dvs. i huvudsak kommunal
men i vissa fall statlig, eller om den bedrivs i privat regi, dvs. i form
av en friskola. Har finns alltsa uttryckliga regler som gor att de
friskolor som uppfyller de krav som galler for verksamheten och
som inte har avsagt sig ratten till ersattning ocksa far ekonomiska
bidrag for verksamheten pa samma villkor som den kommunalt
bedrivna skolan.

Vad giller skollagen sa bor framhallas att utbildning, i likhet med
hélso- och sjukvardstjanster samt socialtjanst, ar s.k. B-tjanster som
inte regleras av de EG-rattsliga upphandlingsdirektiven. Det star
alltsa i viss utstrackning medlemsldnderna fritt att reglera hur inkop
av dessa tjanster utfors. Huvudregeln ar enligt 6 kap. lagen om
offentlig upphandling att B-tjanster skall upphandlas pa samma satt
som vad galler for upphandlingar av A-tjanster under troskelvar-
dena. Lagstiftaren har dock valt att genom skollagen specialreglera
vad som galler vissa segment av utbildningsomradet, vilket gor att
lagen om offentlig upphandling inte blir tillaimplig i dessa delar.

Inte heller pa hélso- och sjukvardens omrade, vilket ocksa faller in
under kategorin B-tjanster, foreligger nagot uttryckligt lagstod for att
anvanda sig av ett kundvalsforfarande. Landstingen har emellertid
infort ett fritt vardval. Sddana vardvalssystem ligger utanfor de
skyldigheter som f6ljer av halso- och sjukvardslagen och fattas med
stod av den beslutanderétt som tillkommer varje enskilt landsting,
dar varje landsting sjdlvt bestimmer formerna f6r och omfattningen
av dessa vardvalssystem. I likhet med dldreomsorgen foreligger inte
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heller inom hélso- och sjukvarden nagot uttryckligt lagstod for ett
kundvalsforfarande. Samtidigt gar det inte att helt sétta likhetstecken
mellan socialtjanstens omrade och halso- och sjukvardens omrade;
landstingen har forvisso ett ansvar for att se till att hédlso- och sjuk-
vard av god kvalité tillhandahalls inom landstingen, men det finns
aven —i likhet med skolomradet — enskilda huvudmaén pa omradet.

Som en utgangspunkt torde dock dven hilso- och sjukvarden utan
uttryckligt lagstod for att anvanda kundvalsmodeller vara tvungna
att folja det forfarande som foljer av lagen om offentlig upphandling.
Samtidigt har det i motiven anforts att i de fall en patient véljer en
lakare som ar verksam inom en huvudman som saknar ett vardavtal
med landstinget, kan det vara fraga om ett sddant synnerligt skal
som medfor att en direktupphandling enligt 6 kap. 2 § 2 st. lagen om
offentlig upphandling &r tillaten.
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5 EG-rattsliga regler av betydelse for
kundvalsmodellen

5.1 Statsstodsreglerna

Det finns ett flertal situationer dar det anses foreligga statsstod pa
grund av att det allmédnna koper utférande av allmannyttiga tjanster
fran privata leverantorer. Fragan stalldes pa sin spets i mélet Altmark
dar EG-domstolen utvecklade fyra villkor for bedomningen huru-
vida avtal om tjanster av allmant ekonomiskt intresse med det
offentliga kan anses innefatta statsstod:>

a) For det forsta, om de tjanster som leverantoren skall utfora inte
har definierats ordentligt genom forfattning eller avtal.

b) For det andra, om kriterierna for berdkning av ersittning inte har
faststallts i forvag pa ett objektivt och 6ppet satt, dvs. det saknas
begransningar ifrdga om forpliktelsernas omfattning, eller berakning
av ersattning, innebar alltsa definitionsmassigt statsstod.

c) For det tredje, om ersattningen till tjansteleverantoren dverstiger
vad som kravs for att ticka hela eller delar av de kostnader som har
uppkommit i samband med skyldigheterna att tillhandahalla all-
mannyttiga tjdnster, med hansyn tagen till de intakter som darvid
har erhallits och rimlig vinst (6verkompensation).

d) For det fjarde maste det allmanna for att freda sig fran ett anta-
gande om statsstod visa antingen att leverantoren valts ut genom
offentligt anbudsforfarande eller genom s.k. benchmarking visa att
ersattningen motsvarar de kostnader som ett genomsnittligt och
valskott foretag skulle ha haft, innefattande rimlig vinst.

52 Se mal C-280/00, Altmark Trans, REG 2003, s I-7747, p. 88-94.
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Namnda praxis fran EG-domstolen har stor betydelse for kommuner
och landsting som upphandlar tjanster fran den privata sektorn.
Investeringar av statliga eller kommunala organ bor ocksa regelmas-
sigt analyseras i forhallande till EG:s statsstodsregler. Om ett offent-
ligt organ gor en investering pa motsvarande villkor som en privat
investerare under marknadsmassiga forhallanden, ar det inte fraga
om statsstod. Om det stodmottagande foretaget dr 1onsamt eller inte
ar inte i sig av avgorande betydelse. Daremot skall fragan beaktas
vid beddmningen av om den offentliga investeraren har agerat som
en privat investerare i en marknadsekonomi eller om det motta-
gande foretaget har beviljats ekonomiska fordelar som det inte skulle
ha erhallit enligt normala marknadsmassiga villkor. I det senare
fallet utgor investeringen statsstod.> Namnda praxis kring invester-
ingar kallas pa engelska private investor principle eller market economy
investor principle.>*

De ér alltsa alltid viktigt att ha artiklarna 86-88 EG-fordraget® och
deras restriktiva hallning till enskilda stodatgarder i bakhuvudet och
att artikel 87 EG omfattar stod till saval privata som offentligt dgda
foretag, oberoende av om stodet utgar direkt fran kommunen eller
om det ges av offentliga eller privata organ som utsetts eller inrattats
av staten, kommuner och landsting.> Samtidigt bor framhallas att
EG-ratten godtar stod under vissa beloppsgranser — 200 000 € till ett
foretag under en trearsperiod — samt stod som inte paverkar sam-
handeln mellan medlemsstaterna eller snedvrider konkurrensen. For
att minska EG-kommissionens administrativa borda har ndmligen

53 Se forenade malen T-228/99 och 233/99, Westdeutsche Landesbank mot kommissionen, REG 2003,
s. 11-435, p 207-210.

54 Se Ben Slocock, The Market Economy Investor Principle, Competition Policy Newsletter No
2, June 2002, s. 23 ff.

% Mark dock att artikel 86 endast aktualiseras da undantag inte kan medges enligt kriterierna i
Altmark, Jamfor Kommissionens beslut (2005/842/EG) EGFT nr L 312, 29.11.2005, s. 67-73,

% Se till exempel mal C-482/99, Frankrike mot kommissionen (Stardust Marine), REG 2002, s. I-
4397, p. 53-56. Se narmare Bo Vesterdorf, A Further Comment on the New State Aid Concept
as this Concept Continues to be Reshaped, 2005, s. 396.
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den s.k. de minimis-regeln inférts genom kommissionens forordning
1998/2006/EG om stod av mindre betydelse.*”

Som framgar nedan anses s.k. B-tjanster enligt upphandlingsdirekti-
ven utgora tjanster som typiskt sett saknar betydelse for samhandeln
mellan foretag inom medlemsstaterna. Darmed ar det inte sjdlvklart
att statsstodsreglerna inte skulle kunna aktualiseras vid kundvals-
modeller inom dessa omraden. Bestaimmelserna om statsstdd och
offentlig upphandling har olika syften och samhandelskriteriet
skulle vid stdd, som inte kan anses vara av mindre ekonomisk bety-
delse, kunna vara uppfyllt vid tillampningen av art. 87 vad galler
olika B-tjanster d4ven om sadana tjanster typiskt sett inte ansetts vara
lika lampade for gransoverskridande handel som A-tjansterna.

5.2 Upphandlingsdirektiven

5.3 In house/ex house

Da en upphandlande enhet, i stallet for att konkurrensutsatta driften
av en viss verksamhet, véljer att i egen regi utfora de aktuella upp-
gifterna behover nagon offentlig upphandling givetvis inte genomfo-
ras. Om en uppgift kan skotas internt brukar man tala om in house-
verksamhet. Vare sig gemenskapens regler om offentlig upphandling
eller de allmanna EG-réttsliga principerna, kan enligt EG-domstolen
aktualiseras da en myndighet valjer en sddan 16sning.% In house-pro-
duktion omfattas alltsa inte av gemenskapens upphandlingsregler, i
motsats till vad som géller angdende s.k. ex house-produktion, och
det star darfor en kommun helt fritt att sjdlv avgora om den valjer att

57 Se @ven Christian Koening & Susanne Kiefer, The Logic of Infrastructure Funding under EC
State Aid Law, 2004, s 393-398, samt Christian Koening & Susanne Kiefer, Public Funding of
Infrastructure Projects under EC State Aid Law, 2005, s. 415-424.

% Se mal C-26/03, Stadt Halle och RPL Lochau, REG 2005, s. I-1, p. 48.
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konkurrensutsitta en verksamhet eller att tillhandahalla den i egen
regi.

Négon definition av begreppet in house finns inte i direktiven, men
en utgdngspunkt ar att det ror sig om in house om bade bestéllaren
och utforaren befinner sig inom samma juridiska enhet, till exempel
om det ror sig om olika enheter inom en myndighet. En kommunal
namnd kan darfor “kopa” en tjdnst av en annan del av den kommu-
nala forvaltningen utan att ndgon upphandling behover aktualiseras.
Aven om en kommunal enhet later en annan del av kommunen
utfora en tjanst inom ramen for en bestallar- och utférarmodell
behover saledes inte upphandlingsreglerna beaktas. Det ror sig med
andra ord i dessa fall om en s.k. intraprenad. Skulle & andra sidan
leverantoren befinna sig utanfor den kommunala enheten maste
ddremot upphandlingsreglerna som huvudregel f6ljas.

Undantag fran upphandlingsplikten kan medges om den upphand-
lande enheten har:

kontroll 6ver det aktuella foretaget motsvarande en sddan kontroll
som man har 6ver den egna verksamheten, och

leverantoren utdovar huvuddelen av sin verksambhet tillsammans med
den upphandlande enheten.

Kriterierna som uppstalls for att det skall ror sig om in house &r inte
helt klara. Nagra problem som maste beaktas ar vilken typ av kon-
troll den upphandlande enheten skall kunna ha 6ver leverantoren,
och vad som avses med huvuddelen av verksamheten. Dessa fragor
ar annu inte besvarade. Nagot enkelt svar pa fragan om en kommun
kan kopa varor och tjanster fran exempelvis ett kommunforbund
utan att iaktta upphandlingsreglerna kan darfor inte ges.

EG-domstolen har i mal C-26/03, Stadt Halle, daremot konstaterat att
det aldrig kan rora sig om in house da en leverantor till viss del ar
privatdagd, oavsett om den upphandlande enheten dger den allra



167

storsta delen av foretaget. Inom EG-rétten utgar begreppet in house
fran instruktionsbefogenheten och har hamtats fran bolagsratten. Ur
ett konkurrensrattsligt perspektiv ar ett dotterbolag salunda inte att
betrakta som sjalvstandigt om moderbolaget har ratt att bestamma
over dotterbolaget. Kan dotterbolaget agera pa egen hand, sasom
huvudsakligen ar fallet vid kommunéagda aktiebolag, dr det daremot
att betrakta som ett ex house-bolag.

5.4 Upphandlingar under tréskelvardena och s.k. B-
tjanster

Det ar endast vid offentliga inkdp av varor eller tjanster dar det
sammanlagda vardet overstiger ett visst troskelvarde, vilket varierar
beroende pa vad for vara, tjanst eller byggentreprenad, som man
avser att kopa in som gemenskapens upphandlingsdirektiv blir till-
lampliga. Sverige har darfor endast skyldighet att sarskilt reglera
offentliga inkdp av varor och tjdnster 6ver dessa troskelvarden.
Inkop under troskelvardena faller darfor ocksa — saval enligt de
tidigare direktiven som enligt de nya direktiven 2004/17/EG och
2004/18/EG — utanfor upphandlingsdirektivens tillampningsomrade.
Det innebér emellertid inte att dessa inkop i sin helhet faller utanfor
gemenskapsrattens tillampningsomrade. De upphandlande enheter
som ingar sadana avtal dr skyldiga att beakta EG-fordragets grund-
laggande bestimmelser, till exempel reglerna om etableringsfrihet,
likabehandling och fri rorlighet av varor och tjanster enligt artiklarna
43 och 49 etc.”

Det dr inte bara inkdp under troskelvardena som helt eller delvis
faller utanfor det EG-réttsliga regelverket. Det samma galler for de
s.k. B-tjanster som raknas upp i direktiv 2004/18/EG bilaga II avdel-
ning B, vilka enligt direktivets artikel 21 endast dr underkastade
relativt fa regler — artikel 32, artikel 34 samt artikel 43 —, exempelvis

% Se till exempel mal C-59/00, Vestergaard, REG 2001, s. I-9505, samt Andrea Sundstrand, EG-
domstolens domar om offentlig upphandling, 2006, s. 253.
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ratten att annonsera i den europeiska databasen Tenders Electronic
Daily, TED,® daven om nagon sadan skyldighet egentligen inte
foreligger. Aven om den upphandlande enheten utnyttjar
mojligheten att annonsera i TED sa dr den inte tvungen att folja de
procedurregler som foljer av upphandlingsdirektiven.

5.5 Sammanfattande kommentar

Saval dldreomsorg som utbildning klassificeras som B-tjanster enligt
de EG-réttsliga upphandlingsdirektiven och omfattas saledes, med
nagra fa undantag, inte av dessa. Daremot omfattas dven konkur-
rensutsattning av B-tjanster av de allmdnna grundprinciperna om fri
rorlighet av varor och tjanster och sa vidare som foljer av EG-
fordraget. Pa samma skulle eventuellt dven statsstodsreglerna kunna
aktualiseras vid varden som Gverstiger den beloppsgrans som foljer
av de minimis-regeln.

©0 Se http://ted.eur-op.eu.int/.
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6 Svenska upphandlingsregler

6.1 Upphandlingar under troskelvardena samt B-tjanster

De troskelvarden som foljer av de EG-rattsliga direktiven anger som
anforts ovan under vilka villkor som medlemsstaterna ar tvungna att
reglera offentliga upphandlingar. Saval enligt lagen om offentlig
upphandling som enligt de nya upphandlingsdirektiven 2004/17/EG
och 2004/18/EG finns dérfor ett antal troskelvarden angivna som ett
kriterium pa om de EG-rittsliga reglerna om offentlig upphandling
skall vara tillampliga eller inte.®* For offentliga inkop under dessa
troskelvarden foreligger ingen skyldighet for medlemsstaterna att
anvanda den upphandlingsprocedur som fdljer av direktiven. Pa
nationell niva har dock den svenske lagstiftaren valt att som huvud-
regel reglera alla offentliga inkop oavsett varde i 6 kap. lagen om
offentlig upphandling samt 15 kap. i forslagen till de tva nya upp-
handlingslagarna.®

Som ndmndes ovan &r de tjanster som omfattas av upphandlings-
direktiven indelade i A- och B-tjanster dar upphandlingsforfarandet
vid inkop av A-tjanster over troskelvardet medfor omfattande form-
krav betrdffande bland annat annonsering och tidsfrister. I likhet
med vad som galler for offentliga inkdp under troskelvardena har
den svenska lagstiftaren valt att reglera att dven B-tjanster skall om-
fattas av det upphandlingsforfarande som féljer av 6 kap. lagen om
offentlig upphandling. Till B-tjanster raknas tjanster, vilka normalt

61 Se Peter Braun, A matter of Principle(s) — The Treatment of Contracts Falling Outside the
Scope of the European Public Procurement Directives, 9 Public Procurement Law Review
[2000], s. 39 ff., samt Nanna-Louise Wildfang Linde, Udbudspligten — er der ingen greenser?,
UfR 2004B, s. 90 ff.

02 Man bor ha i minnet att de upphandlingar och i dagsldget regleras i 6 kap. lagen om offentlig
upphandling motsvarar ca 95 % av de upphandlingar som gors och ca 80 % av totalt
upphandlat vérde. Se lagradets yttrande 6ver lagradsremissen om ny lagstiftning om offentlig
upphandling och upphandling inom omradena vatten, energi, transporter och posttjanster,
2007-02-07, s. 81. Se aven NOU info mars 2007, s. 13.
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lampar sig mindre val for gransoverskridande handel, sdésom utbild-
ning, halso- och sjukvéard samt socialtjanster osv. Skalet till indel-
ningen ar att B-tjdnster anses vara av ett begransat intresse for
anbudsgivare utanfor en medlemsstats granser. De tjanster som inte
raknas upp som A-tjanster faller automatiskt in under kategorin B-
tjanster.53

Av 6 kap. 1 § lagen om offentlig upphandling f6ljer saledes for
svenskt vidkommande att de upphandlingsregler som foljer av 6
kap. lagen om offentlig upphandling skall tillaimpas pa s.k. B-tjanster
samt upphandlingar under tréskelvdrdena. Aven om de gemen-
skapsrattsliga reglerna inte kraver av Sverige att reglera upphand-
lingar under troskelvardena eller B-tjanster har den svenska lagstif-
taren valt att gora det. En sddan reglering skall som anforts dven
galla enligt forslagen till nya lagar pa omradet.* I manga andra
europeiska lander har man daremot valt att endast gora
upphandlingsdirektiven till nationell ratt — sa har till exempel tills
nyligen varit fallet i Danmark — varfor man i regel inte har nagra
speciella regler for offentliga inkdp under troskelvardena. Aven for
dessa medlemsstater dr dock viktigt att iaktta de allménna EG-
rattsliga principerna. P& nagot satt, fraimst genom att folja de regler
som finns i direktiven, maste darfér den upphandlande enheten
verka for att efterleva de krav pa konkurrensneutralitet mellan olika
leverantorer etc. som foljer av upphandlingsdirektiven.

Genom att f6lja den svenska upphandlingslagstiftningen minimerar
man risken att bryta mot ndgon av gemenskapens allmanna princi-
per, dvs. framst principerna om fri rorlighet och icke-diskriminering
m.m., vilka skall genomsyra all offentlig upphandling. Till skillnad
fran direktiven kan darfér den svenska upphandlingslagstiftningen
anses tillhandahalla i viss man heltdckande regler.

0 Se Simon Evers Hjelmsborg, Peter Stig Jakobsen, & Sune Troels Poulsen, EU-udbudsretten —
udbudsdirektivet for offentlige myndigheder, 2005, s. 119.

64 Se SOU 2005:22, Nya upphandlingsregler, s. 567-584, samt SOU 2006:28, Nya
upphandlingsregler 2, s. 235-275.
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Offentliga inkdp under troskelvardena och s.k. B-tjanster foreslds bli
reglerade i 15 kap. i den nya klassiska upphandlingslagen. I kapitlet
anges bland annat vilka av lagens 6vriga bestimmelser som skall
tillampas pa offentliga inkdp som inte omfattas av direktivet. Dar-
emot behover inte alla de bestimmelser som normalt skall tillampas
iakttas varfor forfarandet forenklas nagot vid de offentliga inkop
som inte omfattas av direktivet, dvs. fraimst vid upphandlingar
understigande troskelvardena eller vid upphandling av B-tjanster.

Vilka tjanster som &r s.k. B-tjanster framgar av bilaga 3 till den
klassiska lagen, till exempel:

e Hotell- och restaurangtjanster,

e Jarnvagstransport,

e Sjotransport,

e Juridiska tjanster,

o Rekryteringstjanster,

e Utbildning, inkl. yrkesutbildning,

e Halso- och sjukvard samt socialtjanster, samt

e Fritids- och idrottsverksamhet samt kulturverksamhet.

Foljande bestdimmelser skall tillimpas dven pa upphandlingar under
troskelvardena och vid upphandlingar av B-tjanster.

e De allmédnna principerna - speciellt kravet pa affarsmassigt
agerande.

e Definitionerna enligt 2 kap. forslagen till nya
upphandlingsregler.
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e Undantagen fran upphandlingslagstiftningen
(forsvarsprodukter m.m.).

e Reglerna om konkurrenspraglad dialog och dynamiska
inkopssystem m.m. kan tillampas.

e Reglerna om direktupphandling.

Aven om troskelvirdena ar uppfyllda behdver saledes inte alltid alla
offentliga kontrakt bli foremal for ett offentligt upphandlingsfor-
farande. Till exempel kan man pa forsvarsomradet i viss man
undanta anskaffning av varor och tjanster fran upphandlingsfor-
farandet utan att bryta mot reglerna — artikel 10 direktiv 2004/18/EG
resp. 15 kap. i den foreslagna klassiska lagen. Likasa kan en upp-
handlande enhet begransa en offentlig upphandling sa att endast
skyddade verkstader far delta i den aktuella upphandlingen — artikel
19 direktiv 2004/18/EG, vilket motsvaras av 6 kap. 15 § den fore-
slagna klassiska upphandlingslagen. Det férekommer dven andra
undantag, vilka —i likhet med ovanstaende exempel och upphand-
lingar inom forsorjningssektorerna — saknar betydelse for
framstallningen.

6.2 Upphandlingsférfaranden enligt 15 kap. lagforslaget
till nya upphandlingsregler

Offentliga inkop enligt 15 kap. — dvs. offentliga inkép under troskel-
vardena eller av B-tjanster och som darmed inte omfattas av upp-
handlingsdirektivet — skall enligt huvudregeln goras antingen
genom ett forenklat forfarande eller genom ett urvalsforfarande.
Kapitlet motsvarar 6 kap. i nuvarande lag om offentlig upphandling.
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6.2.1 Forenklat forfarande

Enligt definitionen i 2 kap. 27 § i den foreslagna klassiska lagen ar ett
forenklat forfarande ett forfarande dar alla potentiella leverantorer
har ratt att delta. Férenklad upphandling dr den upphandlingsform
som normalt skall anvandas. Anbud infordras genom annons i en
allmant tillganglig databas och den upphandlande enheten skall
vanda sig till s& méanga leverantorer som behovs for att tillracklig
konkurrens skall uppnds med hansyn tagen till upphandlingens
storlek och karaktar. Leverantor som inte tillfragats har ratt att pa
begaran fa forfragningsunderlaget pa samma villkor som andra leve-
rantorer. En upphandlande enhet kan saledes inte vagra att lamna ut
anbudsunderlag om nagon leverantor begar det innan tiden for att
lamna anbudet gatt ut. Deltagande leverantorer skall lamna anbud
och den upphandlande enheten far forhandla med en eller flera
anbudsgivare. Om forhandling skall anvandas maste det daremot
framga av forfragningsunderlaget. Bestammelsen motsvaras av vad
som for narvarande géller enligt 6 kap. 2 a § lagen om offentlig
upphandling.

Forhandling skall dock endast anvandas:

1. Nar det ar svart att utforma ett fullstandigt
forfragningsunderlag.

2. Nar den upphandlande enheten bedomer att affirsmassigt
godtagbara villkor inte kan uppnds som en direkt f6ljd av att
konkurrens saknas eller ar otillracklig.

3. Nar den upphandlande enheten bedomer att ett utvecklings-
och produktionsuppdrag maste laggas ut trots att stor
osdkerhet foreligger betraffande kostnaderna.

4. Nar upphandlingen avser en tilliggsbestallning och villkoren
inte regleras i det ursprungliga avtalet.
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5. Nar upphandlingen avser en produkt eller ett system som
skall anpassas till ett befintligt system eller en befintlig
produkt och det ar av stor vikt att samordning sker.

Som ett generellt krav géller dessutom att en forhandling inte heller
far d4ga rum med en leverantor som inte uppfyller samtliga skall-
krav.®

Den upphandlande enheten skall infordra anbud fran leverantdrerna
genom att annonsera i en elektronisk databas som ar allmaént till-
ganglig — den behover dock inte ske genom gemenskapens officiella
organ, TED). Aven andra former av annonsering kan accepteras
under forutsattning att tillracklig konkurrens uppnas. Darfor ar det
till exempel inte tillrackligt att annonsera i lokalpressen, eller pa den
egna hemsidan.

6.2.2 Urvalsupphandling

Vid farhagor om att ett forenklat forfarande skulle leda till en i for-
hallande till vardet pa det som skall upphandlas allt for kostsam
administration kan i stdllet en urvalsupphandling lampligen goras.

Enligt definitionen i 2 kap. 28 § utgor ett urvalsforfarande ett forfa-
rande dar alla leverantorer har ratt att ansoka om att fa lamna anbud,
var efter den upphandlande enheten gor ett urval av anbuds-
sokanden.

Den upphandlande enheten inbjuder vissa leverantorer att lamna
anbud och den upphandlande enheten far férhandla med en eller
flera av leverantorerna. En ansokningsinbjudan skall publiceras
genom en annons i en elektronisk databas som &r allmant tillganglig.

5 Se exempelvis mal C-243/89, kommissionen mot Danmark, REG 1993, s. I-03353. Se 4ven Andrea
Sundstrand, EG-domstolens domar om offentlig upphandling, 2006, s. 95 ff.
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Bestimmelsen motsvaras av 6 kap. 2 ¢ § lagen om offentlig
upphandling.

6.3 Forfragningsunderlaget vid upphandlingar enligt 15
kap.

Inte heller vid offentliga inkdp som inte omfattas av direktivet far
forfragningsunderlaget leda till att vissa leverantorer gynnas, till
exempel genom att forfragningsunderlaget hanvisar till ett visst
patent, en viss teknisk specifikation eller en sarskild tillverknings-
process. Bestimmelsen motsvaras av 6 kap. 3 § lagen om offentlig
upphandling.

Tekniska specifikationer och liknande far daremot férekomma om
det inte finns nagot annat satt som pa ett tillrackligt bra satt beskri-
ver det som man avser att upphandla. Om sa sker skall det ddaremot
alltid foljas av lydelsen “eller likvardig”. Det maste ocksa av forfrag-
ningsunderlaget framga om ett anbud kan komma att antas utan
foregaende forhandling — presumtionen ar att forhandlingsfor-
farandet skall anvandas vid upphandlingar under troskelvardena
och vid upphandling av B-tjanster.

Man kan heller aldrig neka en leverantdr som inte sarskilt tillfragats
om att vara med och lamna anbud att fa ta del av forfragnings-
underlaget. Bestimmelsen motsvaras av 6 kap. 4 § lagen om offentlig
upphandling.

Av 15 kap. 9 § framgar det att ndgra av de bestaimmelser angdende
kommunikation mellan potentiella leverantorer och den upphand-
lande enheten som géller for upphandlingar som omfattas av direk-
tivet dven skall tillimpas pa upphandlingar som inte direkt traffas av
direktivets bestammelser — dvs. upphandlingar under troskelvar-
dena och upphandlingar av B-tjanster. Till exempel skall en upp-
handlande enhet vilja om kommunikationen mellan parterna skall
ske per post, telefax, eller ndgot annat elektroniskt medel, eller
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kombination av dessa. Dessutom far en anbudsanstkan ocksa goras
per telefon. De kommunikationsmedel som viljs maste daremot vara
allmant tillgangliga. Vid kommunikation med elektroniska medel
skall de vara icke-diskriminerande och allmant tillgangliga.

Oavsett vilken form av kommunikation som viéljs skall den upp-
handlande enheten forvara och behandla alla uppgifter pa ett sakert
sdtt, sa att alla uppgifter bevaras till dess att anbuden skall 6ppnas.
Aven om anbuden inkommer i elektronisk form far den upphand-
lande enheten inte ta del av innehallet i anbuden. Alla anbud skall
ockséa Oppnas vid samma tidpunkt.

6.4 Tidsfrister

Anbudsgivare och anbudsstkande skall ges skilig tid att lamna sina
anbud eller ansokningar. Tidsfristen far daremot aldrig vara kortare
an 10 dagar fran det att annonsering skedde, 15 kap. 10 §.

Av bestimmelsen kan man dra slutsatsen att de tidsfrister som far
anvandas ar beroende av vilken typ av vara eller tjanst man vill
upphandla. Avser upphandlingen en klart definierad vara, till
exempel en viss typ av kontorsmateriell, som inte heller kostar speci-
ellt mycket dr det ocksad mycket som talar for att tidsfristen kan vara
tamligen kort. Men om man istéllet har for avsikt att kopa in ett
avancerat datorprogram som berdknas kosta en del — men som anda
ligger under troskelvardena — maste tidsfristen vara langre, men
minst 10 dagar. Bestimmelsen motsvaras av 6 kap. 5 a § lagen om
offentlig upphandling.

Bestammelsen skiljer sig klart fran de regler som géller for upp-
handlingar 6ver troskelvardena. I sddana drenden ar tidsfristerna
betydligt langre (aldrig mindre &n 22 dagar, men allt som oftast
antingen 36, 40 eller 52 dagar beroende pa vilken upphandlingsform
som tillampas och om en s.k. forhandsannonsering gjorts).
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6.5 Annonsering m.m.

Aven vid upphandlingar enligt 15 kap. maste annonsering ske, men
inte i samma utstrackning som vid upphandlingar 6ver troskelvar-
dena. Till exempel behéver annonsen inte skickas for publicering till
EG-kommissionens organ. I annonsen, ansdkningsinbjudan eller
forfragningsunderlaget skall anges hur anbud far lamnas och den
dag da anbud senast skall ha kommit in till myndigheten. Det maste
ocksa framga tills vilken dag ett anbud skall anses vara bindande.

En anbudsgivare dr ocksa bunden av sitt anbud enda fram till dess
att den tidsfrist som angivits i forfragningsunderlaget eller i annon-
sen 16pt ut — vilket galler oavsett om anbudsgivaren far beslut om att
kontraktet tilldelats ndgon annan. Skalet for en sddan ordning torde
vara att upphandlingar skall fungera mer rationellt i handelse av att
nagot fel begatts under resans gang. Vid handelse av en 6verprov-
ning kan darfor kontraktet tilldelas den anbudsgivare som vid prov-
ningen visade sig ha det nast basta anbudet utan att upphandlingen
alltid behover goras om.

Da anbuden val 6ppnats och uppenbara skriv- och raknefel upp-
marksammas ar det tillatet att 1ata en potentiell leverantor att ratta
sadana fel och brister. Om det inte foreligger ndgon risk for att en
leverantdr gynnas framfor andra kan den upphandlande enheten
ocksa lata en potentiell leverantor fortydliga eller komplettera ett
anbud.

6.6 Uteslutning av anbudsgivare eller anbudsstkande

En anbudsgivare eller anbudssokande far ocksa uteslutas fran att
delta i upphandlingen om de forutsattningar som anges i 10 kap. 2
och 3 §§ i den foreslagna klassiska lagen ar uppfyllda. Det ror sig till
exempel om fall dér leverantoren har gatt i konkurs (eller har ansokt
om att ga i konkurs) eller tillsvidare har installt sina betalningar, inte
har betalat socialforsakringsavgifter eller skatt i en sddan utstrack-
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ning som kravs, eller latit bli att limna uppgifter som styrker att
leverantoren uppfyller de angivna kraven. Likasa kan en leverantor
uteslutas om han lamnar felaktiga uppgifter angaende skatteskulder
m.m. FOr att styrka sadana uppgifter finns en blankett som ifylls av
skatteverket (SK 4820 alt. SK 4820B).

En upphandlande enhet kan ocksa uppstilla sociala- eller miljo-
massiga hansyn i viss utstrackning, till exempel att vissa sarskilda
miljohansyn skall beaktas. Sddana krav far daremot inte vara diskri-
minerande varfor man inte kan uppstélla som krav att en viss vara
skall vara narproducerad eller krdava att en vara till exempel vara
miljomarkt med 1at sdga “Svanen”, i och med att ett sddant krav
eventuellt skulle kunna utesluta utlindska foretag som visserligen
uppfyller de miljomassiga malen, men saknar den svenska certifie-
ringen.

Att uppstélla som krav att endast svensk arbetskraft skall anvandas
for att utfora en viss tjanst ar ocksa diskriminerande varfor ett sadant
krav inte kan accepteras som forenligt upphandlingslagstiftningen.

De krav som uppstills far inte heller vara mer langtgaende an vad
som kravs for att malen man stéllt upp skall uppnas — vilket skulle
innebara att kravet om affarsmassighet skulle asidosattas.

Om man skall uppstalla som krav att sociala- eller miljomassiga han-
syn skall beaktas maste det anges i annonsen, ansokningsinbjudan
eller i forfragningsunderlaget.

6.7 Vilket anbud skall antas?

Precis som vid offentliga upphandlingar 6ver troskelvardena skall
det anbud som har det ldgsta priset, eller i 6vrigt 4r det mest ekono-
miskt fordelaktiga, antas. Vilket av det anférda som galler skall
ocksa framga av annonsen, ansokningsinbjudan eller
forfragningsunderlaget. Hur man skall avgora vad som ar det eko-
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nomiska mest fordelaktiga anbudet &r inte helt latt att avgora. Men
den upphandlande enheten skall i sddana situationer ange vilka kri-
terier som skall vara avgorande, till exempel kvalitet, miljohansyn,
service, eventuella garantier, leveransvillkor och pris.

Antingen skall det anges hur de olika kriterierna forhaller sig till
varandra vid bedomningen, s.k. viktning, alternativt skall det framga
vilket kriterium som ar viktigast foljt av det nast viktigaste osv., dvs.
kriterierna skall uppstallas i prioritetsordning.

Om en anbudsgivare lamnar ett onormalt lagt anbud kan den upp-
handlande enheten forkasta anbudet om leverantdren inte kan ge bra
forklaring till prissdttningen. Om en upphandling gjorts av B-tjanster
skall resultatet av upphandlingen anmalas till kommissionen under
forutsattning att vardet minst uppgatt till troskelvardet, dvs. 211 000
€ enligt det nya lagforslaget.

Hur langt de upphandlande enheternas forpliktelser stracker sig vid
tilldelning av offentliga kontrakt som faller utanfor EG-direktiven ar
inte helt klar, men det maste anses sta klart att dessa aven under
troskelvardena maste ta hdansyn till 6ppenhet och transparens i for-
héllande till konkurrenterna etc. Det ar darfor till exempel viktigt
med annonsering osv. dven vid B-tjanster.®

Det ar viktigt att komma ihag att for det fall att ett beslut som fattats
utom ramen for ett formellt upphandlingsforfarande och fore en
formell anbudsinfordran, sarskilt beslut som avser om upphand-
lingslagstiftningen skall tillampas eller inte, kan komma att ver-
provas. Om upphandlingsreglerna 6verskridits vid slutandet av ett
genomforandeavtal kan forfarandet for narvarande darfor bli fore-
mal for en Gverprovning enligt 7 kap. 1 § lagen om offentlig upp-
handling. En kommun hade i ett fall avtalat om anskaffning av
marknadsforingstjanster utan att ha tillimpat bestimmelserna i

¢ Se Simon Evers Hjelmsborg, Peter Stig Jakobsen, & Sune Troels Poulsen, EU-udbudsretten —
udbudsdirektivet for offentlige myndigheder, 2005, s. 57 samt s. 60 f.
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lagen om offentlig upphandling, trots att sa borde ha skett. RegR
fann i RA 2005 ref. 10, Ryanair, med hanvisning till EG-domstolens
dom den 11 januari 2005 i mal C-26/03 Stadt Halle m.fl.,% att
medlemsstaternas skyldighet att sdkerstédlla mojligheter till en
effektiv och skyndsam rattslig provning av en upphandlande enhets
beslut enligt tjanstedirektivet (92/50/EEG) dven omfattar beslut som
fattats utanfor ett formellt upphandlingsforfarande och fore en
formell anbudsinfordran. Eftersom avtalet innefattade ett stall-
ningstagande fran kommunens sida att vid sidan av ett offentligt
upphandlingsforfarande anlita en viss leverantor utgjorde inte den
omstandigheten att ett avtal redan foreldg nagot hinder for en
overprovning.

7 Stadt Halle hade genom beslut i stadsfullméktige tilldelat bolaget RPL uppdraget att
utarbeta ett projekt avseende forbehandling, atervinning och forstoring av avfall. Samtidigt
beslutade Stadt Halle att inleda férhandlingar med RPL om ett kontrakt avseende hantering av
stadens restavfall. I inget av fallen hade Stadt Halle genomf6rt nagot formellt
upphandlingsforfarande. Stadt Halle hivdade vid den nationella domstolen bland annat att
den konkurrent till RPL som klagat pa att staden inte foljt upphandlingsreglerna inte hade
talerdtt, da staden inte hade inlett ett formellt upphandlingsférfarande. Den nationella
domstolen begérde yttrande fran EG-domstolen som konstaterade att medlemsstaternas
skyldighet att sékerstdlla majlighet till effektiv och skyndsam réttslig provning av en
upphandlande enhets beslut omfattar varje sadant beslut som faller under de
gemenskapsréttsliga bestimmelserna om offentlig upphandling och som kan innebara ett
asidosdttande av dessa. Det géller dven beslut som fattats utom ramen for ett formellt
upphandlingsforfarande och fore en formell anbudsinfordran, sarskilt beslut som avser om
upphandlingslagstiftningen skall tillimpas eller inte. Domstolen likstiller ett beslut att inte
inleda ett upphandlingsférfarande med ett beslut att avsluta en paborjad upphandling, dar
domstolen tidigare uttalat att sadana beslut skall kunna 6verprdvas, se mal C-92/00 Hospital
Ingenieure, REG 2002, s. I-5553, punkt 37. Se dven mal C-15/04, Koppensteiner, REG 2005, s. I-
4855, samt RA 2005 ref. 62. Overprévning kan dock inte géras av atgarder som inte har nagon
rattslig verkan, till exempel atgarder som endast utgor en forstudie eller som ar av rent
forberedande art och som ryms inom ramen for en upphandlande enhets interna
overvaganden med sikte pa en offentlig upphandling. Mdjligheten att begdra éverprévning far
enligt domstolen inte vara beroende av om upphandlingsforfarandet formellt har natt ett visst
stadium, eftersom ett beslut att genomféra en upphandling utan att f6lja
upphandlingslagstiftningen i sa fall inte skulle kunna prévas, da nagon upphandling aldrig
formellt paborjas. Att tillimpa upphandlingsreglerna eller inte skulle annars bli valfritt for de
upphandlande enheterna. Se &ven Andrea Sundstrand, EG-domstolens domar om offentlig
upphandling, 2006, s. 254 ff., och s. 355 ff.
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6.8 Sammanfattande kommentar

B-tjanster omfattas inte av de forfaranderegler som foljer av de EG-
rattsliga upphandlingsdirektiven, daremot omfattas dessa tjanster
for svenskt vidkommande av lagen om offentlig upphandling. Saval
lagen om offentlig upphandling som de foreslagna lagarna om
offentlig upphandling reglerar alla typer av upphandlingar, saval
over som under troskelvardena samt B-tjanster. Det ar harvid viktigt
att komma ihag att utbildningsvasendet raknas till samma kategori
som halso- och sjukvard och socialtjanster och att kop av tjanster
inom samtliga dessa omraden skall upphandlas enligt reglerna i 6
kap. lagen om offentlig upphandling. En avgorande skillnad mellan
de olika omradena ar dock att det vad galler auktorisering av leve-
rantorer inom utbildningssektorn finns sarskilda regler i skollagen.
En sadan sdrreglering ar fullt majlig i forhallande till det EG-réttsliga
regelverket eftersom upphandlingsdirektiven enbart tar sikte pa
upphandlingar 6ver vissa angivna troskelvarden. En sddan special-
reglering torde enligt gangse tolkningsprinciper ga fore de generella
bestammelserna i lagen om offentlig upphandling. Det centrala ar
dock att de allmanna gemenskapsrattsliga principerna iakttas.

Sé lange som inte ndgon speciallag uttryckligen stadgar nagot annat
forfarandesatt, till exempel att en viss verksamhet i likhet med skol-
lagens omrade omfattas av det offentligrattsliga bidragssystemet,
maste utgangspunkten darfor vara att alla tjanster som mot vederlag
fran en offentlig uppdragsgivare utfors av enskilda skall upphandlas
enligt de forutsattningar som foljer av lagen om offentlig upphand-
ling.
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7 Gar det att anvanda sig av ramavtal
vid kundvalsmodellen?

I sin skrift rorande kundvalssystem framhaller Kommunforbundet
kortfattat att ett kundvalssystem kan vara utformat pa ett sitt att det
rOr sig om ett kdp av en tjanst och att upphandlingsreglerna darfor
blir tillampliga. De olika fragor som blir av betydelse fo6r bedom-
ningen ar bland annat

e vem som finansierar verksamheten,
e vem som tagit initiativ till den,
e om verksamheten drivs i vinstsyfte,

e om den privata utdvaren ar underkastad kommunens
styrning eller beslutanderatt,

e om relationen mellan kommunen och utévaren regleras
genom ett avtal, samt

e om den privata utforaren forutsitts utféra uppgiften mot
ersattning for avtalad prestation.

Ett kundvalssystem innebar darfor att det i de flesta fall kan anses
foreligga ett uppdrag att bedriva verksamheten. Det blir i dessa fall
nodvandigt att gora en upphandling. Kommunférbundet framhaller
att en upphandling i sa fall kan goras genom en ramavtalsupphand-
ling.%

Generellt kan sdgas att vi i Sverige har en delvis annorlunda
anvandning av begreppet ramavtal dn vad vi hittar i manga andra

6 Se Svenska kommunforbundet, Valfrihet och kundvalssystem i kommunal verksamhet —
underlag for lokala bedémningar, 2001, s. 32 f. och s. 40 f.
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lander. Vi anvander ndmligen begreppet pa ett satt som interna-
tionellt sett omfattar bade s.k. framework contracts och framework
agreements. Juridisk sett ar skillnaden mellan de tva avtalstyperna att
de forstnamnda ar 6msesidigt bindande och forpliktande mellan
parterna, medan de sistndmnda inte dr det. Ett exempel pa de forst-
namnda kan till exempel vara olika typer av samarbetsavtal mellan
tva parter, medan de sistndimnda ar det som typiskt sett omfattas av
den typ av ramavtal som vi anvander inom offentlig upphandling.
Ett sddant ramavtal ger med andra ord bara en mdjlighet att avropa
men ingen skyldighet och det kan darfor vara sa att det inte gors ett
enda avrop under perioden, men for att det skall bli fraga om ett
ramavtal i upphandlingsrattslig mening maste vissa forutsattningar
vara uppfyllda.

7.1 Syftet med att anvanda ramavtal

Syftet med att anvianda sig av ramavtal for olika upphandlingar ar
att det skall innebara kostnadsbesparingar f6r den upphandlande
enheten, eftersom ett fullstandigt forfragningsunderlag inte behover
upprattas for varje gang en viss vara eller tjanst skall kdpas in.
Genom att gora avrop fran nagon av de leverantdrer som omfattas
av den aktuella upphandlingen anses man alltsa kunna spara tid och
pengar.

Ramavtalsbestimmelsen galler enligt den dnnu géllande lagen om
offentlig upphandling for all upphandling. I de gamla upphand-
lingsdirektiven nimndes forfarandet med ramavtal emellertid endast
inom forsorjningssektorerna, dar ett avrop fran ett ramavtal skulle
ses som ett undantag fran det allménna kravet att genomfora en
upphandling. Sverige har alltsa haft vidare mojligheter till anvand-
ningen av ramavtal dn vad som egentligen foljt av direktiven. Ram-
avtal har ocksa i stor utstrackning anvants vid upphandlingar i
Sverige. En forklaring kan vara att det ansetts vara ett betydligt
smidigare alternativ an att vid varje enskilt inkopstillfalle behova
anvanda sig av ett av de mera traditionella upphandlingsforfarande,
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vilket blivit effekten av att lagen om offentlig upphandling fore-
skriver upphandlingsforeskrifter dven vid upphandlingar under
troskelvardena och vid upphandlingar av B-tjanster.

Av 1 kap. 5 § lagen om offentlig upphandling framgar att tidsbe-
gransade ramavtal kan ingas mellan en upphandlande enhet och en
eller flera leverantorer, dar avrop enligt avtalet kan goras under
avtalstiden. Ett avrop &r alltsa inte att anse som en tilldelning av ett
offentligt kontrakt, utan sjalva upphandlingen genomfdrs innan man
tecknar ramavtalen med de olika leverantorerna. I det upphandlings-
forfarandet skall ocksa faststallas samtliga villkor for avrop som skall
goras under perioden.

Har man avtal med flera leverantorer for samma typ av varor, tjans-
ter eller entreprenader brukar man kalla dessa parallella ramavtal.
Den gédngse metoden i Sverige har i dessa fall varit att anvanda ram-
avtalen som en lista pa leverantdrer som genom upphandlingen
blivit kvalificerade att fa leverera varor eller tjanster till den upp-
handlande enheten. Samtidigt har flera avgoranden i underrétts-
praxis pa ett tydligt sétt visat att det faktum att 1 kap. 5 § lagen om
offentlig upphandling stadgar att samtliga villkor for avrop skall
vara faststdllda i ramavtalet medfor att ett ramavtal inte far anvéan-
das bara som en lista pa potentiella leverantorer. Gors ingen rang-
ordning av leverantdrerna har det darfor i underrattspraxis ansetts
strida mot kravet pa affirsmassighet, se till exempel kammarrittens i
Sundsvall dom den 30 juni 2000 (mdl 1669-2000) och kammarrittens i
Stockholm dom den 2 juni 2004 (mdl 2591-04).%

Ett ramavtal far alltsa inte bara anviandas som en lista pa godkanda
leverantorer varvid villkor for avrop inklusive priset bestams forst
vid de aktuella avropen. Undantaget har dven enligt lagen om
offentlig upphandling endast varit forsorjningssektorena dar man
har haft viss mojlighet att utforma ramavtalen som en form av prek-
valificering, 4 kap. 23 § lagen om offentlig upphandling.

0 Se @ven NOU info juni 2004, s. 9 f.



185

7.2 De nyareglerna om ramavtal

Ramavtal finns numer reglerade i bada upphandlingsdirektiven och
ddrmed ocksa i de bada foreslagna upphandlingslagarna. De materi-
ella reglerna om ramavtal dr ganska utforligt beskrivna i artikel 32
direktiv 2004/18/EG, medan artikel 11 direktiv 2004/17/EG é&r betyd-
ligt mindre detaljerad och i sak oférandrat i forhallande till det
gamla forsorjningsdirektivet.”

Vad giller begreppet ramavtal sa anvands det i de nya upphand-
lingsdirektiven pa tva olika typer av avtal, naimligen bade de som
innehaller samtliga de villkor som skall gélla for senare anskaff-
ningar och de avtal som inte innehaller samtliga villkor, artikel 1.5,
32.2 och 32.4, samt beaktandesats 11 direktiv 2004/18/EG.

I de nya lagforslagen talar man heller inte ldngre om avrop, utan om
tilldelning av kontrakt. Det hér ar lite forvirrande eftersom innebér-
den dr den samma som tidigare. Det galler alltsa att inte blanda ihop
begreppet kontrakt med till exempel offentligt kontrakt som gar att
jamstélla med ramavtalet, dvs. sjdlva upphandlingen, men med den
skillnaden att definitionen av begreppet ramavtal inte innehaller
nagot krav pa 6msesidig bundenhet.

Av 5 kap. 4 § forslaget till den klassiska lagen foljer ocksa att ett ram-
avtal inte far Iopa pa langre tid an fyra ar, utom i ”"vederborligen
styrkta undantagsfall, sarskilt genom foremalet for avtalet”. Som
exempel anges vardsektorn dar det eventuellt kan finnas behov av
kontinuitet.

Ett ramavtal far inte slutas pa ett otillborligt satt eller pa ett sadant
satt att konkurrensen snedvrids, forhindras eller begransas, 5 kap. 5
§ forslaget till den klassiska lagen. Enligt 5 kap. 6 § forslaget till den
klassiska lagen géller att om ett ramavtal sluts med en enda

70 Den nedanstaende redogorelsen bygger pa SOU 2005:22, Nya upphandlingsregler, s. 271—
281, samt lagradsremissen.
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leverantor skall avrop som bygger pa ramavtalet tilldelas enligt
villkoren i ramavtalet. Vid behov far den upphandlande enheten
skriftligen samrada med leverantdren om ev. kompletteringar av
anbudet. Nagon avvikelse fran vad som regleras i ramavtalet far
dock inte goras, det handlar enbart om preciseringar eller fortyd-
liganden. Att man talar om skriftligt samrada innebar alltsa bara att
man inte far gora muntliga tillagg.

Vid parallella ramavtal maste leverantorerna, enligt 5 kap. 7 § forsla-
get till den klassiska lagen vara minst tre till antalet om tillrackligt
manga leverantorer ar kvalificerade eller tillrackligt manga anbud
uppfyller kraven. Det finns dock inget angivet om nagot maximalt
antal, men det maste vadl som vanligt bedomas fran fall till fall utifran
vad som behovs for att fylla de behov som finns hos den upphand-
lande enheten och for att tillgodose kravet pa en god konkurrens.

Enligt 5 kap. 8 § 1 st. forslaget till den klassiska lagen galler att till-
delning av avrop som grundar sig pa ett ramavtal som ingatts med
flera leverantorer kan ske genom tillimpning av villkoren i ram-
avtalet utan férnyad inbjudan att lamna anbud. Av 5 kap. 8 § 2 st.
framgar ocksa att kontrakt skall tilldelas den leverantor som har
lamnat det basta anbudet pa grundval av de villkor som angetts i
ramavtalet, dvs. en precisering av vad som tidigare enligt under-
rattspraxis ansetts galla rorande fordelningsnycklar etc.

For att det skall vara frdga om ett ramavtal i upphandlingsrattslig
bemarkelse maste alltsa samtliga villkor for avrop finnas reglerade i
avtalet. Annars foreligger inget 0msesidigt forpliktande avtal mellan
parterna. Att “samtliga villkor for avrop skall faststallas i ram-
avtalet” innebdr ”att det vid varje enskilt avrop fran parallella ram-
avtal inte far finnas nagon mojlighet att gora nagra vasentliga for-
andringar eller tillagg i forhallande till villkoren i ramavtalet. Vid
parallella avtal maste det darfor finnas en pa forhand faststalld for-
delningsnyckel som visar vilken leverantdr som i forsta hand skall
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tilldelas avrop. Denna regel ger uttryck for den gemenskapsrattsliga
transparensprincipen.””!

En sddan ordning, eller fordelningsnyckel, skall alltsa i enlighet med
artikel 32 i det nya upphandlingsdirektivet rorande den klassiska
sektorn bestdimmas sa att de som lamnat det ekonomiskt mest for-
delaktiga anbudet (med utgangspunkt i kravspecifikationerna) alltid
utnyttjas i forsta hand. Forst om de bast rankade inte kan leverera far
man avropa fran dem som kommer ldngre ned i rangordningslistan.
Effekten av det har blir alltsa att om man har upphandlat ett ram-
avtal utan att faststalla samtliga ekonomiska villkor for avrop, dvs.
bland annat utarbetat en mekanism eller fordelningsnyckel {or
avrop, sa har man alltsa heller inte ett giltigt upphandlingskontrakt.
Forsoker man sedan gora et avrop fran ett sadant ramavtal sa ar det
egentligen inte fraga om nagot avrop, utan bara en enskild bestall-
ning som borde ha féregatts av ndgon form av upphandlingsfor-
farande. Orsaken ar att om ett ramavtal inte preciserar leverans-
villkoren, dvs. i forsta hand avseende pris och volym, kan heller
ingen rangordning ske av leverantorerna. En ny upphandling maste
darfor goras bland de valda leverantdrerna dar leveransvillkoren &r
fastlagda innan ett avrop kan goras. Om daremot leveransvillkoren
ar fastlagda maste det goras en rangordning, varefter avrop sker
utifran rangordningen. Att inte tillimpa ett rangordningsférfarande
satter konkurrensen ur spel bland leverantorerna pa motsvarande
satt som om ett upphandlingsforfarande aldrig dgt rum.”
Bestammelsen kan alltsa stora konsekvenser for att anvanda sig av
ramavtalslosningar som ett satt att vilja ut leverantorer vid ett

7 NOU info mars 2004, s. 19, vilket bygger pa NOU:s yttrande 6ver Regeringskansliets
upphandling av ramavtal for juridiska och ekonomiska konsulttjanster (NOU:s dnr 2004/0046-
29).

72 Se NOU info mars 2004, s. 19 f., NOU info oktober 2004, 8 ff., NOU info mars 2005, s. 11 f.,
samt Konkurrensverkets uppdragsforskningsserie 2006:4, Offentlig upphandling, ramavtal och
auktionsteori, s. 18-24.
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kundvalsforfarande, eftersom ett ramavtal inte bara far anvandas
som en lista pa tillgangliga leverantorer.”

Enligt 5 kap. 9 § forslaget till den klassiska lagen galler att om samt-
liga villkor inte faststallts i ramavtalet, kan tilldelning av kontrakt
ske efter fornyad anbudsinfordran, pa samma villkor och vid behov
aven andra villkor, om dven de anges i forfragningsunderlaget till
ramavtalet. Genom de nya bestimmelserna 6ppnas darfor majlig-
heten att tillampa fornyad konkurrensutsattning inom ramavtalets
ram.

1. Forfarandet innebar att den upphandlande enheten, for varje
kontrakt inom ramavtalet som skall tilldelas, skriftligen skall
samrdda med de ramavtalsleverantorer som ar i stand att
utfora kontraktet.

2. Den upphandlande enheten skall faststélla en tidsfrist som ar
tillracklig for lamnande av anbud for varje sarskilt kontrakt,
med hansyn till faktorer som hur komplext kontraktsfore-
malet dr och den tid som behdvs for att lamna anbud. Hur
lang tidsfristen skall vara framgar inte, men den behover inte
vara lika lang som vid en ny fullstindig upphandling.

3. De anbud som lamnas skall vara hemliga f6r den upphand-
lande enheten till dess att den angivna svarstiden for lam-
nande av anbud 16pt ut, 6 kap. 2 § 3 st. sekretesslagen och
artikel 32.4 direktiv 2004/18/EG.

4. Varje enskilt kontrakt skall sedan tilldelas den anbudsgivare
som ldmnat det basta anbudet pa grundval av de tilldel-
ningskriterier som anges i forfragningsunderlaget till ram-
avtalet.

73 Se @ven Namnden for offentlig upphandlings yttrande till Socialdepartementet angdende
promemorian Kommunal befogenhet att tillhandahalla hushaéllsnéra tjanster till dldre (dnr
S2005/8833/ST), 2005-12-14, dnr 2005/0244-22.
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7.3 Sammanfattande kommentar

Ett lampligt upphandlingsforfarande vid kundvalsmodeller skulle
kunna vara att anvdnda sig av parallella ramavtal med flera olika
leverantorer. Ett problem ar dock att det i enlighet med artikel 32 i
det nya upphandlingsdirektivet 2004/18/EG vid parallella avtal
maste finnas pa forhand faststallda tilldelningskriterier som visar
vilken leverantdr som i forsta hand skall tilldelas avrop. En sadan
reglering foreslas ocksa uttryckligen inforas i de nya lagarna om
offentlig upphandling. En sadan ordning, eller férdelningsnyckel,
skall alltsd bestimmas sa att de som ldmnat det ekonomiskt mest
fordelaktiga anbudet (med utgangspunkt i forfragningsunderlaget)
alltid utnyttjas i forsta hand. Forst om de bast rankade inte kan leve-
rera far man avropa fran dem som kommer langre ned i rangord-
ningslistan. Gors ingen rangordning strider det mot kravet pa
affirsmassighet och konkurrensneutralitet. Ett anvandande av ram-
avtal, sdsom forfarandet foreslagits i de nya lagforslagen om offentlig
upphandling, skulle inte lampa sig sarskilt val for ett kundval efter-
som den ordning enligt vilken avrop skall goras fran leverantorerna
skall vara faststalld pa forhand.

Mot bakgrund av de foreslagna reglerna om férdelningsnycklar som
nodvandiggor en rangordna de leverantorer som tilldelats ett ram-
avtal, ter det sig — i motsats vad som mot bakgrund av den inte helt
tydliga definition av ramavtal som foljde av lagen om offentlig upp-
handling framhallits av Kommunférbundet — darfor svart att
anvanda sig av ramavtal som ett alternativ till en kundvalsmodell.
Det skulle i forhallande till kommunen ndamligen kunna te sig som
ett brott mot upphandlingsreglerna — och ett avtalsbrott i forhallande
till den leverantor som lamnat det basta anbudet — om en brukare
tillats valja en annan leverantor an den som vid upphandlingen
rangordnats som den anbudsgivare som ldmnat det vinnande
anbudet.
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8 Direktupphandling

8.1 Forutsattningarna for en direktupphandling

Huvudregeln ar enligt 6 kap. 2 § 1 st. lagen om offentlig upphand-
ling att ett offentligt inkop under troskelvardena och vid B-tjanster
skall goras genom forenklad upphandling eller urvalsupphandling
och att en upphandlande enhet endast i undantagsfall kan vanda sig
direkt till en leverantdr utan att infordra skriftligt anbud. En sddan
s.k. direktupphandling kan med andra ord sdgas vara ett kop av en
tjanst eller en vara dar forfarandereglerna i lagen om offentlig upp-
handling inte aktualiseras.

Av 6 kap. 2 § 2 st. lagen om offentlig upphandling framgar dock att
ett s.k. direktupphandlingsférfarande endast far anvandas om vardet
av den vara eller tjanst det ar fraga om ar lagt eller om det finns syn-
nerliga skal, exempelvis synnerlig bradska orsakad av omstandig-
heter som inte har kunnat forutses och inte heller beror pa enheten.
Direktupphandling medges alltsa enligt lagen om offentlig upp-
handling om det offentliga inkdpets varde understiger fem prisbas-
belopp enligt lagen (1962:381) om allméan forsakring.” For 2007 inne-
bar det en beloppsgrans pa 201 500 kr.

Som exempel pa situationer da synnerliga skl kan anses foreligga
namns offentliga inkdp som maste goras synnerligen skyndsamt till
foljd av omstandigheter som inte kunnat forutses, och inte heller
beror pa den upphandlande enheten. Det skall alltsa i det ndrmaste
vara fraga om force majeureliknade situationer, dvs. handelser utan-
for den upphandlande enhetens kontroll. Huvudregeln om affars-
massighet enligt 1 kap. 4 § lagen om offentlig upphandling galler
aven for direktupphandlingar liksom principen om likabehandling
och de for offentlig upphandling barande gemenskapsrattsliga prin-
ciperna i dvrigt. Ett offentligt inkop far darfor heller inte delas upp i

74 Se prop. 2001/02:142, Andringar i lagen om offentlig upphandling, m.m., s. 46.
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syfte att underskrida direktupphandlingsgransen. Upprepade inkop
av samma slag under ett ar bor darfor rimligen raknas samman och
skulle summan 6verskrida fem prisbasbelopp skall en forenklad
upphandling eller en urvalsupphandling goras.”

I vissa sarskilt angivna fall foreslas daven att en upphandlande enhet
aven fortsattningsvis skall kunna vanda sig till en leverantor for
infordrande av anbud utan foregdende annonsering. I likhet med 6
kap. 2 b § lagen om offentlig upphandling galler att den upphand-
lande enheten har ratt att skicka en skrivelse med begaran om ett
kostnadsforslag vi ett offentligt inkdp endast till en leverantor:

1. Om det vid ett annonserat inkopsforfarande inte inkommit
nagra anbud (eller lampliga anbud), under forutsattning att
de i forfragningsunderlaget ursprungliga kontraktsvillkoren
inte vasentligen andrats.

2. Om det for sig om s.k. sarskilda varor, dvs. varor som endast
framstalls for forskning, utveckling, experiment eller studier
under forutsittning att framstallningen inte sker i vinstsyfte.

3. Om det som skall kdpas in endast kan framstallas av en viss
leverantor, till exempel pa grund av tekniska eller konstnar-
liga skal, eller till f6ljd av en ensamratt av nagot slag.

4. Om det géller ytterligare leveranser fran den ursprungliga
leverantoren, avsedda antingen som delersattning for eller
tillagg till tidigare leveranser och ett byte av leverantor skulle
medfora tekniska eller ekonomiska olagenheter.

Det rekommenderas dock att inte alltid vdnda sig till samma krets av
leverantorer.

75 Se prop. 2001/02:142, Andringar i lagen om offentlig upphandling, m.m., s. 48 f.
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Direktupphandling foreslas d@ven fortsattningsvis kunna tillampas
om regler motsvarande de som foljer av nuvarande reglering har
foreslagits i 15 kap. de bada foreslagna upphandlingslagarna. Fol-
jande varden har foreslagits galla som riktlinjer for vad som géller
for laga varden inom den klassiska sektorn.

Procentsats av Troskelvarde Belopp i SEK (ca)
troskelvardena

Varor och 10 % eller 20 % 137 000 € resp. 125 000 kr resp.

tjanster om det finns 211000 € 194 000 kr
sarskilda skal

Byggentreprenad 1 % 5278 000 € 485 000 kr

Dessutom foreslas att den upphandlande enheten skall faststilla
riktlinjer inom myndigheten for nar ett direktupphandlingsfor-
farande skall gd att tillampa. Lagradet har dock anfort att det for att
undvika gransdragningsfragor bor preciseras ytterligare vad som
avses med begreppen lagt varde respektive synnerliga skal.”

Direktupphandling har dven tidigare varit problematiskt att tillampa
och det finns fran tiden innan 2002-ars lagandring av 6 kap. 2 § lagen
om offentlig upphandling flera rattsfall pa omradet. I ett fall hade
uppdragsgivarens reducerat det ursprungliga uppdraget och inlett
en direktupphandling med en annan leverantor. Svenska National-
kommittén for varldsutstallningen EXPO 2000 bjod in till en arki-
tekttavling rorande utformningen av bade den svenska paviljongen
och utstallningen. En jury valde ut ett forslag men nar detta presen-
terades for kommittén ville denna att den vinnande gruppen endast
skulle genomfora paviljongprojeketet och inte skota utformningen av
utstallningen. Kommittén paborjade i stéllet en direktupphandling

76 Se lagradets yttrande dver lagradsremissen om ny lagstiftning om offentlig upphandling och
upphandling inom omradena vatten, energi, transporter och posttjanster, 2007-02-07, s. 83.
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med en reklambyra avseende utformningen av utstallningen.
Kammarratten konstaterade att vid en 6verprovning kan det inte
beslutas att en viss leverantor skall tilldelas det aktuella uppdraget.
Kammarratten konstaterade vidare att dd kommittén efter diskus-
sion med den vinnande gruppen meddelat att den inte kunde godta
deras forslag angaende utstadllningen hade upphandlingen avslutats.
Den kunde darfor inte langre 6verprovas. Daremot hade kommittén,
enligt kammarratten, brutit mot lagen om offentlig upphandling nar
den paborjat en direktupphandling med en reklambyra om upp-
draget av utformningen av utstillningen. Kommitténs handlande
hade medfort att sokandena i malet lidit skada nar de inte haft moj-
lighet att konkurrera om uppdraget. Eftersom denna upphandling
annu inte avslutats skulle den goras om.”

1 RA 2000 ref. 60 dgde Landstinget Dalarna tillsammans med lanets
kommuner bolaget Dalatrafik AB som var kommunens trafik-
huvudman. Landstinget lat &ven uppratta ett avtal enligt vilket
Dalatrafik skulle 6verta driften av landstingets bestallningscentral
for sjukresor. Enligt landstinget kravde uppdraget inte en upphand-
ling enligt lagen om offentlig upphandling, eftersom det enligt lagen
om ansvar for viss kollektiv trafik endast var fraga om att Gverlamna
vissa forvaltningsuppgifter till deras trafikhuvudman. Landstinget
blev stamt av ett foretag som ansag att deras mdojlighet att lamna
anbud gatt om intet nar landstinget inte tillampat lagen om offentlig
upphandling sin upphandling. Rétten konstaterade att lagen om
offentlig upphandling inte reglerar frdgan om en offentlig verksam-
het skall bedrivas i egen regi eller utféras av en annan juridisk
person. Inte heller reglerar lagen om offentlig upphandling i vilka
former som kommuner skall arbeta. Daremot kan inte en kommun
genomfora en direktupphandling med ett eget bolag utan tillamp-
ning av lagen om offentlig upphandling, trots att ett visst bolag bil-
dats i syfte att det skall tillhandahalla vissa tjanster. Av 5 kap. 2 §
lagen om offentlig upphandling finns bara ett undantag och det ar

77 Se @ven mal C-360/96, BFI Holding, REG 1998, s. 1-6821. Se dven Andrea Sundstrand, EG-
domstolens domar om offentlig upphandling, 2006, s. 174 ff.
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om bolaget har ensamratt att utfora tjansten. Enligt rattsfallet avsag
landstingets avtal med bolaget en upphandling om en tjanst som
bolaget inte hade ensamritt till. Det var inte heller fraga om en tjanst
som saknade kommersiellt intresse. Sammantaget forelag darfor
ingen undantagssituation enligt lagen om offentlig upphandling
varfor landstingets direktupphandling skett i strid med lagen.
Landstinget dlades att gora om upphandlingen.”

8.2 Direktupphandling och valfrihetsmodeller

Som ett exempel pa en situation dd synnerliga skal kan anses fore-
ligga anfordes i forarbetena det fall att relationen mellan vardgivare
och vard- eller omsorgstagare skulle storas, och varden eller omsor-
gen darmed forsamras och sadana situationer dar endast finns ett
mojligt vard- eller boendealternativ. Med andra ord situationer dar
det sedan tidigare forelag ett avtalsforhallande eller dar det ar
ostridigt att det endast finns ett tillgangligt alternativ. Som ett annat
exempel ndmns fall dar en patients mojligheter till fria vardval enligt
halso- och sjukvérdslagen omdgjliggjorde en upphandling enligt reg-
lerna for forenklad upphandling eller urvalsupphandling. Skalet var
att det ansags kunna foreligga fall dér en patient kunde vilja en
lakare som uppfyller rekvisiten i hédlso- och sjukvardslagen, men
som saknar ett vardavtal med landstinget. En sddan situation anges i
forarbetena som ett exempel pa nar en direktupphandling kan fa
goras.”

Man forefaller har alltsé se den mdojlighet till fria vardval som galler
inom halso- och sjukvarden som ett slags direktupphandling som —
utan nagon utforligare motivering — i vissa sarskilda situationer kan
anses utgora ett sadant synnerligt skidl som medger ett undantag fran

78 Se Kammarrittens i Stockholm dom 1999-12-08 (Mdl nr 8196-1999).

7 Se prop. 2001/02:142, Andringar i lagen om offentlig upphandling, m.m., s. 49 f. Se dven SOU
2006:28, Nya upphandlingsregler 2, s. 250.
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skyldigheten att anvéanda sig av det forfarande som annars foljer av
lagen om offentlig upphandling.

I forslaget till de nya upphandlingsreglerna framhalls att ”[d]et synes
i dag vara vanligt att sjukvardshuvudmaéannen tecknar vardavtal med
privata vardgivare. Den nu behandlade mdjligheten att begara
anbud utan foregaende annonsering pa grund av den ritt som tredje
man har att bestimma om val av leverantor tacker inte sddana
vardavtal. De maste darfor upphandlas enligt de vanliga
bestimmelserna.” 8

Man gor alltsa en skillnad mellan de avtal som sluts mellan sjuk-
vardshuvudman och andra vardgivare och en patients mojlighet att
sjalv vélja vardgivare. Eftersom det enligt utredningen ar angelaget
att mojligheterna till direktupphandling &ar begransade gors ocksa
markeringen att ett sddant forfarande ar begransat till de fall da en
vardtagare getts en valmojlighet att vélja vardgivare. Forfarandet bor
aven anvandas restriktivt pa grund av att dverprovningsmojlig-
heterna vid direktupphandling blir begransade samt att det kan
inverka forsvarande for nya foretag att komma in pa marknaden
eftersom dessa inte — till skillnad fran vid en annonserad uppmaning
till olika leverantdrer att lamna anbud — far vetskap om mdjligheten
att delta och darmed saknar mdjlighet att erbjuda sina tjanster i
konkurrens med andra.®!

8.3 Sammanfattande kommentar

Av 6 kap. 2 § 2 st. lagen om offentlig upphandling framgar att ett s.k.
direktupphandlingsforfarande kan fa anvandas om vardet av den
vara eller tjanst det dr fraga om &r lagt eller om det finns synnerliga
skél. Som ett exempel pa en situation da synnerliga skal kan anses
foreligga anfordes i forarbetena det fall att relationen mellan

80 SOU 2006:28, Nya upphandlingsregler 2, s. 251.
81 SOU 2006:28, Nya upphandlingsregler 2, s. 251 f.
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vardgivare och vard- eller omsorgstagare skulle storas, och varden
eller omsorgen darmed forsamras och sddana situationer dar endast
finns ett mojligt vard- eller boendealternativ. Med andra ord situa-
tioner dar det sedan tidigare forelag ett avtalsforhallande eller dar
det ar ostridigt att det endast finns ett tillgangligt alternativ.

Som ett annat exempel namndes fall dar en patients majligheter till
fria vardval enligt halso- och sjukvérdslagen skulle kunna omdjlig-
gora en upphandling enligt reglerna for forenklad upphandling eller
urvalsupphandling. En sadan situation skulle kunna uppsta om en
patient skulle vélja att fa sin behandling hos en lakare som uppfyller
rekvisiten i halso- och sjukvardslagen, men som saknar ett vardavtal
med landstinget. I ett sadant fall skulle det kunna foreligga ett
sadant synnerligt skdl som medgav en direktupphandling.
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9 Valfrihetsmodeller — en nordisk utblick

For ett par ar sedan gjordes en karldggning av valfrihetsmodeller for
aldre och funktionshindrade i Norden.®? I sdval Danmark som
Finland finns regelverk som tar sikte pa kundval i dldreomsorgen.
De danska kommunerna ar saledes skyldiga att erbjuda kundval vad
galler varaktig hemtjanst for dldre och funktionshindrade, medan
den finska lagen om s.k. servicesedel innebar en reglering av kund-
val for det fall att kommunerna valjer att inféra det. Syftet med kart-
laggningen var att gora en sammanstéllning ur ett konsument-
perspektiv och nagra rattsliga overvaganden gors inte. Pa grund av
det material som finns tillgangligt och de gemensamma rattsliga for-
utsdttningar som foreligger valjer jag att fokusera pa hur man valt att
reglera kundvalsmodeller i Danmark.

9.1 Narmare om frit valg i Danmark

I Danmark finns olika typer av situationer dar medborgarna fritt kan
vélja mellan olika alternativ nar det galler att vdlja vem som skall
tillhandahalla en viss tjanst, till exempel bibliotekstjanster eller
grundskola. Nar det galler stdd och service inom dldreomsorgen
finns det sedan 2003, som ett komplement till lagen om social
service, en sarskild forordning som reglerar kundvalsmodellen —s.k.
frit valg — namligen bekendtgerelse nr. 1614 af 12. december 2006 om
kvalitetsstandarder og frit valg af leverander af personlig og praktisk
hjeelp m.v. Syftet med lagstiftningen var att forplikta kommunerna
att infora valfrihetsmodellen bland annat for att pa ett tydligt satt
separera kommunens myndighetsbeslutande uppgifter, som till

82 Se Per Gunnar Edebalk och Marianne Svensson, Kundval for dldre och funktionshindrade i
Norden; konsumentperspektivet, Nordiska Ministerrddet, 2005, TemaNord 2005:507.
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exempel en enskilds ratt till viss hemtjanst, fran sjalva tillhanda-
hallandet av tjansten i fraga.s

Av serviceloven framgar att kommunen har en skyldighet att god-
kdnna och sluta avtal med samtliga tjansteleverantorer av personlig
och praktisk hjalp som lever upp till de krav som faststallts for verk-
samheten.® Bekendtgerelsen stadgar i 3 § att en kommun nadr den
fattar beslut om valfrihetsmodellen, kan vilja att antingen sluta avtal
med de leverantorer® som uppfyller de kvalitetskrav och den pris-
niva som kommunen stéllt upp, godkdnnandemodellen, eller
anvinda sig av en offentlig upphandling, entreprenadmodellen, for
att tillgodose sina behov. Oavsett vilken modell som valjs ar det
centrala att det rdder konkurrensneutralitet mellan de olika leveran-
torerna och att inte nagon sarbehandlas pa bekostnad av nagon
annan, 3 § 2 st.

Den primadra losningen skall alltsd vara att anvanda godkdannande-
modellen, men bada modellerna syftar till att ge brukare av person-
lig och praktisk hjdlp en majlighet att sjdlva valja mellan en grupp
potentiella leverantorer. Dessa leverantorer skall uppfylla de
kvalitets- och priskrav som foljer av lagen om social service. Kraven
skall ocksa motsvara de kvalitetskrav och kvalitetsstandarder som
kommunalbestyrelsen arligen ar skyldig att faststilla, 12-14 §§. Det
ar dock viktigt att notera att &ven nar man anvander godkdnnande-
modellen kan man tillimpa ett upphandlingsforfarande, dar den
vinnande verksamhetens anbud laggs till grund for de kvalifika-

8 Den nedanstaende framstallningen bygger i huvudsak pa den utforliga redogorelse for
regelverket och de bakomliggande motiven till det som ges i Michael Steinicke, Kommunale
aktiviteter — udfordringsret, servicestrategi, frit valg og erhvervsudevelse, 2003, s. 125-159. Se
dven Michael Steinicke & Lise Groesmeyer, EU’s udbudsdirektiver, 2003, s. 68 f. For en
kortfattad beskrivning av den danska modellen och dess omfattning, se 4&ven Per Gunnar
Edebalk och Marianne Svensson, Kundval for dldre och funktionshindrade i Norden;
konsumentperspektivet, Nordiska Ministerradet, TemaNord 2005:507, 2005, s. 36 ff

8¢ Samma skrivning finns i 17 § 1 st. bekendtgerelsen.

85 LeverantOrerna kan vara saval offentliga institutioner som privata foretag, juridiska eller
fysiska personer. LeverantOrernas réttsliga status anses sakna betydelse, eftersom de villkor
som uppstills for verksamheten dr de samma for alla leverantorer.
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tionskrav som sedan kommer att stéllas pa verksamheten. En forut-
sattning for detta ar alltsa att forfarandet bygger pa att den leveran-
tor som vinner upphandlingen darefter later sig konkurrensutsattas i
enlighet med godkdannandemodellens regler. Darefter kan alla pre-
sumtiva leverantorer sluta avtal med kommunen om tjanstepresta-
tioner inom det aktuella omradet sa lange de uppfyller de krav som
stallts upp till foljd av det vinnande anbudet och tillhandahaller
tjansterna till det pris som foljer av det vinnande anbudet, 15 §.

Nar kommunen viljer att anvanda entreprenadmodellen, skall
kommunen enligt 4 § sluta avtal med 2-5 leverantorer av personlig
och praktisk hjalp. Aven om Danmark saknar generella upphand-
lingsregler vad galler inkdp under troskelvardena respektive upp-
handlingar av B-tjanster, anges i 3 § 2 st. att det offentliga inkopet
skall goras mot bakgrund av upphandlingsdirektiven. Skulle det vid
ett upphandlingsforfarande inte ga att tilldela nagra leverantorer
kontraktet, som huvudregel utifran kriteriet det ekonomiskt mest
fordelaktiga anbudet, skall daremot godkdnnandemodellen
anvandas.

En anledning att anvanda ett upphandlingsférfarande kan vara att
begransa antalet tjansteleverantorer, en annan kan vara att man
misstanker att priset kan bli lagre an vad det skulle bli enligt god-
kdannandemodellen, en tredje ar att avtalets 16ptid i dessa fall ar
begransat.®

Bekendtgerelsen omfattar dock inte frit valg vad galler service till
servicetagare i dldreboenden osv., eftersom det vid sddana tjanster
anses vara battre med en koordinerad helhetslosning, § 6 st. 3.
Kommunerna far darfor inte anvanda godkannandemodellen i sam-
band med tillhandahallandet av service till de boende pa aldre-
boenden; dar skall i stallet upphandlingsreglerna anvandas for att
vdlja en viss tjansteleverantor till ett visst dldreboende eller i egen

86 Se Michael Steinicke, Kommunale aktiviteter — udfordringsret, servicestrategi, frit valg og
erhvervsudevelse, 2003, s. 136 f.
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regi tillhandahalla den service som erfordras.®” Bekendtgorelsens
bestammelser om kvalitetskrav galler dock saval for de som bor kvar
hemma som for boende i sarskilda dldreboenden.

De kontrakt som tilldelas enligt upphandlingsmodellen utgor ram-
avtal, eftersom kommunen vid tilldelning av kontrakt inte kan
garantera att nagon brukare kommer att vélja en viss tjansteleve-
rantor. Ett sadant val blir ju beroende av en mangd olika faktorer
som vilket behov brukaren har och vilket bistandsbeslut denne far av
socialndmnden och vilket intresse brukaren har att engagera sig i att
fritt valja leverantor. En viss leverantor kan darfor kanske fa uppleva
att ndgon brukare 6ver huvud taget inte véljer denne.5

Det har dven i Danmark framhallits att godkdnnandemodellen kan
medfora vissa konflikter i forhallande till upphandlingsdirektivet.
Eftersom det ror sig om inkdp av en s.k. B-tjanst gar det att anvanda
en kundvalsmodell utan att det star i strid mot direktiven, sa lange
som de allmadnna krav som galler for B-tjanster ar uppfyllda. Reg-
lerna rorande tekniska specifikationer skall darfor beaktas och de
avtal som sluts skall ocksa anmalas till kommissionen om det sam-
lade vardet Gverstiger troskelvardena. Det har anforts att det ar
tveksamt om det sistndimnda sker i ndgon storre omfattning.

Det har vidare framhallits att det faktum att kommunerna faststaller
kvalitets- och priskrav for verksamheten kan medfora att leveranto-
rerna bor ses som avtalsparter till kommunen och att de avtal som
sluts efter en sddan kvalificering darfor ocksa bor omfattas av de

87 Jfr dock de danska reglerna om den s.k. udfordringsretten, dvs. externa leverantorers ritt att
utmana kommunalt tillhandahallna tjanster. Se ndrmare Michael Steinicke, Kommunale
aktiviteter — udfordringsret, servicestrategi, frit valg og erhvervsudevelse, 2003, s. 58-103, samt
Tobias Indén, Utmanande rétt eller rétten att utmana — ett danskt privatiseringsinitiativ i en
svensk kontext, FT 2005, s. 283-300. Reglerna har emellertid fatt en mycket begréansad
genomslagskraft och tillimpas séllan i praktiken.

88 Se Michael Steinicke, Kommunale aktiviteter — udfordringsret, servicestrategi, frit valg og
erhvervsudevelse, 2003, s. 144 f.
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regler som galler for offentlig upphandling.® Samtidigt torde det
vara sa att sa lange kraven pa konkurrensneutralitet, icke-
diskriminering, opartiskhet, transparens och offentliggdrande av
villkoren for att delta som leverantor inte strider mot EG-ratten, sa
kan det heller inte foreligga nagot hinder mot att anvanda sig av en
godkannandemodell i den nationella rattsordningen avseende B-
tjanster.

9.2 Sammanfattande kommentar

I Danmark stadgas i 3 § bekendtgoerelsen om frit valg att en kommun
nar den fattar beslut om valfrihetsmodellen, kan vilja att antingen
sluta avtal med de leverantorer som uppfyller de kvalitetskrav och
den prisniva som kommunen stallt upp, godkdnnandemodellen,
eller anvanda sig av en offentlig upphandling, entreprenadmodellen,
for att tillgodose sina behov. Den primadra 16sningen skall alltsa vara
att anvanda godkdannandemodellen.

Man bor dock ha i atanke att Danmark endast implementerat upp-
handlingsdirektiven, dvs. man har — dtminstone an sa lange — inte
liknande regler for B-tjanster och upphandlingar under troskel-
vardena som vi har, varfor en jamforelse inte blir helt rattvisande.
Som namndes ovan har vi forfaranderegler for saval inkop av B-
tjanster som offentliga inkdp under troskelvardena i 6 kap. lagen om
offentlig upphandling. Nagon forandring i detta avseende foljer inte
heller av de lagar som foreslagits vid implementeringen av de nya
upphandlingsdirektiven.

En annan skillnad dr, som ocksa berorts ovan, dr att de regler om
ramavtal som foreslagits i Sverige mot bakgrund av de nya upp-
handlingsdirektiven kraver att dessa innehaller pa forhand fast-
stallda fordelningsnycklar, vilket torde leda till att de - till skillnad

89 Se Michael Steinicke, Kommunale aktiviteter — udfordringsret, servicestrategi, frit valg og
erhvervsudevelse, 2003, s. 147 f. Se dven mal C-324/98, Telaustria, REG 2000, s. I-10745.



202

frdn vad som galler enligt lagen om offentlig upphandling — blir mer
eller mindre oanvandbara vid en upphandlig som tar sikte pa bru-
karnas fria val av leverantorer. Vad som galler for ramavtal omfat-
tande belopp under troskelvardena eller avseende B-tjanster i
Danmark dr mera osékert.

Slutligen bor ocksa framhallas att det d&ven i Danmark framlagts ett
lagforslag om upphandlingar under troskelvardena. Det lagda for-
slaget gar ut pa det skall foretas en offentlig upphandling vid alla
inkdp av varor och tjanster som Overstiger ett belopp pa 500 000
danska kronor.” Lagforslaget omfattar B-tjanster, vilket ocksa kan
komma att leda till forandringar med avseende pa hur leveranto-
rerna valjs ut enligt bekendtgerelsen om frit valg inom socialtjansten.
Man skulle med andra ord kunna sdga att Danmark i och med lag-
andringen narmar sig den svenska regleringen med avseende upp-
handlingar under troskelvardena.

% Se lovforslag L 152, Forslag til lov om eendring af konkurrenceloven, retsplejeloven, lov om
indhentning af tilbud i bygge- og anleegssektoren og lov om Klagenaevnet for Udbud, pa
www.ft.dk under dokumenter.
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1 Uppdraget

Konkurrensverket har givit mig i uppdrag att lamna en skriftlig
rapport som redovisar bedomningen av foljande uppdrag.

Uppdraget avser att klargdra om anvandningen av kundvalssystem
med auktorisation (den s.k. Nackamodellen) inom vard- och
omsorgssektorn ar forenlig med upphandlingsreglerna. Analysen
skall goras for saval det svenska regelverket, lagen om offentlig
upphandling (LOU), som {or relevanta EG-direktiv.

Om det i analysen faststélls att modellen inte ar tillampbar i lagens
mening ska forslag lamnas for hur géllande legala forutsattningar
kan dndras for att gora modellen tillimpbar. Harvid ska en
jamforelse goras med vad som géller inom skolomradet och det ska
faststdllas om det finns anledning att fran legal synpunkt se
annorlunda pa verksamhet inom skolvasendet — avgransat till
grund- och gymnasieskolverksamhet respektive forskoleverksamhet
— i forhallande till dldreomsorg.

Rapporten ska dven i korthet redovisa vilket konsumentskydd som
finns i Sverige inom vard- och omsorgssektorn.
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2 Upphandlingsreglerna for vard- och
omsorgssektorn

En viktig utgangspunkt ar att klargora vad som galler i fraga om
skyldighet till upphandling inom vérd- och omsorgssektorn.

EG:s upphandlingsdirektiv har genomforts i Sverige inom ramen for
lagen av 1992 om offentlig upphandling (LOU). EG-direktiven ar
bara tillampliga pa upphandlingar som ligger 6ver vissa troskel-
varden (storre upphandlingar). Troskelvardena, som successivt
justeras, framgar av forordningen (2000:63) om troskelvarden vid
offentlig upphandling, som preciserar 5:4 LOU. Troskelvardena for
tjanster ar for narvarande for statliga myndigheter 1 253 000 SEK och
for 6vriga upphandlande enheter (sésom kommuner) 1 826 000 SEK.

LOU ar emellertid tillaimplig dven pa upphandlingar som ligger
under dessa troskelvarden. Det svenska stéllningstagandet att LOU
skall gélla dven for upphandlingar under troskelvardena skall ses
mot bakgrund av att EG-rattens allmanna regler enligt EG-fordraget
om forbud mot diskriminering pga. nationalitet och andra otillatna
handelshinder ar fullt tillaimpliga ocksa pa upphandlingar som
underskrider troskelvardena. Huvudprincipen ar att stat och kom-
mun skall gora sina ink6p affarsmassigt och konkurrensneutralt och
ge leverantorerna lika forutsattningar och samma tillgang till infor-
mation. Man far t ex inte ge foretrade for lokala leverantorer pga. det
geografiska laget. Skulle t ex en upphandlande enhet foreskriva att
viss produkt av svensk tillverkning skall anvéndas eller personal
med viss svensk utbildning eller kompetens skall anvandas méaste
det tillaggas "eller likvardigt”; likvardiga produkter eller kompeten-
ser fran annat hall inom EU maste fullt ut godtas.! Uppstallda krav
maste ocksa vara valmotiverade och proportionerliga till sin

1T EG-domstolens réttspraxis mérks fallet C-59/00, Vestergaard; bygge av dldreboende,
foreskrift om fonster av visst marke.
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utformning sa att de inte utgor hinder f6r andra leverantorer. Det
finns vidare en skyldighet att lamna insyn i upphandlingsforfarandet
sa att det gar att kontrollera att forfarandet ar opartiskt, den s.k.
transparensprincipen.? Detta ar alltsa generellt gallande krav enligt
EG-rétten.

EU har 2004 antagit nya upphandlingsdirektiv: tjanstedirektivet
(2004/17/EG) och direktivet (2004/18/EG) for den s.k. klassiska
sektorn. Andringarna i de nya direktiven ror framst enskildheter i
upphandlingsprocessen, innehdllsmassigt ar andringarna sma. Den
svenska implementeringsprocessen ar forsenad och pagar fort-
farande. Vad som hittills forevarit (utredningsforslag, SOU 2005:22
och SOU 2006:28, och en starkt kritiserad lagraddsremiss) har inte
inneburit ndgon dndring av principen att den svenska upphand-
lingslagstiftningen ocksa skall gélla for upphandlingar under
troskelvardena.

Halso- och sjukvardstjanster utgor s.k. B-tjanster, de tillhor med EG-
rattens terminologi det icke prioriterade omradet. Hit hor ocksa
utbildning, dvs. bland annat skolor. B-tjanster faller oavsett virde
under 6 kap LOU, dvs. de i viss man forenklade regler som i ovrigt
galler i Sverige for upphandlingar under troskelvardena.

En upphandling kan ibland omfatta bade A- och B-tjanster. A-tjans-
ter dr t ex transporter, finansiella tjanster, data- och teletjanster och
flertalet konsulttjanster. Om vardet av en blandad upphandling av
A- och B-tjanster vardemassigt till 6vervagande del avser A-tjanster,
tillampas reglerna for A-tjanster, 6vervager B-tjansterna tillampas
reglerna for dessa pa helheten.

Upphandlingen skall ske enligt de narmare reglerna i 6 kap LOU,
dvs. normalt genom annonsering i elektronisk databas som ar all-
mant tillganglig. Preciserat forfragningsunderlag skall finnas, liksom

2 EG-domstolens fall C-324/98, Telaustria; tjanstekoncession, katalogutgivning.
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bl.a. fixerad anbudstid. Normalt skall det ekonomiskt mest fordelak-
tiga anbudet antas (vilket inte behdver vara detsamma som anbudet
med ldgsta priset). Overstiger upphandlingen vissa troskelvarden (se
sarskilt 5:4 LOU) skall upphandlingen ocksa utannonseras enligt EG-
rattens regler, dvs. genom EU:s databas.

Att hélso- och sjukvardstjanster ar B-tjanster och faller under 6 kap
LOU innebaér alltsa inte att en upphandlande enhet far avsta fran att
tillampa ett upphandlingsforfarande. Direktupphandling — alltsa att
man vander sig till endast en leverantor — far enligt 6:2 LOU bara
anviandas om upphandlingens varde ar lagt eller om det finns syn-
nerliga skal.

Vad som utgor direktupphandling till “lagt varde” saknar en fast
definition. Den narmare inneborden har varit omdiskuterad och i
Upphandlingskommitténs betankande SOU 2001:31, Mera varde for
pengarna, foreslogs att man skulle infora en generell grans pa sju
basbelopp. Saken har anyo varit uppe i betinkandet SOU 2006:28,
Nya upphandlingsregler 2. NOU har dock motsatt sig en fast grans
och forordat flexibilitet. Saken belyses ingaende i NOU:s yttrande
2007-04-17 till Kammarratten i Sundsvall (finns pa NOU:s webb-
plats).? I fallet redovisades delade meningar inom NOU i fragan om
en direktupphandling avseende konsulttjanster for 209 000 kr kunde
anses galla ”1agt virde”, men majoriteten ansag att det var fraga om
lagt varde. Det framgar av yttrandet att NOU bedomde situationen
utgora ett gransfall.

Maximum for direktupphandling till lagt varde torde i vart fall
knappast ligga hogre ar ca 250 000 kr. Det betyder att leveranser av
halso- och sjukvardstjanster normalt torde ligga ovanfor gransen for
vad som raknas som “lagt varde”.

3 www.nou.se
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Det andra undantaget dar LOU medger direktupphandling ar som
namnt “synnerliga skal”. I proposition 2001/02:142 har uttalats anga-
ende halso- och sjukvardstjanster:

”Vidare bor vissa hélso- och sjukvardstjanster samt socialtjanster
kunna direktupphandlas. Det ar framst sadana tjanster dar rela-
tionen mellan vardgivare och vard- eller omsorgstagare skulle storas
och varden eller omsorgen darmed forsamras eller sddana situa-
tioner dar det endast finns ett majligt vard- eller boendealternativ pa
grund av vardbehov eller anhoriganknytning.”

NOU har kritiserat ett fall dar en upphandlande enhet inte tagit han-
syn till att patienter genom sina anhoriga tydligt givit till kdnna att
de inte ville ha en leverantor som den upphandlande enheten avsag
att direktupphandla fran.*

Som framgar kan “synnerliga skdl” bara aberopas i situationer som
framstar som speciella. Det kan konstateras att det i normala fall
knappast dar mojligt att direktupphandla vard- och omsorgstjanster
under aberopande av ”synnerliga skal”.

LOU galler for alla upphandlande enheter. Hit hor staten, kom-
muner och landstingskommuner. Begreppet upphandlande enhet ar
emellertid vasentligt vidare. Hit hor t.ex. kommunala bolag och
stiftelser. Harutover hor ocksa hit privata juridiska personer som
tillgodose behov i det allmadnnas intresse och som till storre delen
(mer an 50 %) finansieras eller styrs av det allmanna (se 1:6 LOU).
Undantaget i LOU f{or behov av industriell eller kommersiell karak-
tar ar inte aktuellt i detta sammanhang. Man bor notera att upp-
handlingsreglerna har en sa vid omfattning att dven privata vard-
givare, vars verksamhet dr vasentligen finansierad av det allménna, i
princip ar upphandlingsskyldiga.

4NOU Info dec. 2003 s 19.
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Daremot behovs, som bekant, inget upphandlingsforfarande om ett
offentligt organ, t ex en landstingskommun eller primarkommun,
utfor en verksamhet i egen regi. Vad som kan jamstallas med egen
regi har behandlats av EG-domstolen vid atskilliga tillfallen. Denna
praxis, som far anses riktningsgivande ocksa for LOU, har EG-dom-
stolen sammanfattat pa foljande satt:

”Enligt domstolens fasta rattspraxis kravs det enligt direktiven om
offentlig upphandling inte ndgon anbudsinfordran, &ven om avtals-
partnern ar en i forhédllande till den upphandlande myndigheten
fristdende juridisk person, om tva villkor dr uppfyllda. Den myndig-
het som ar upphandlande myndighet skall utéva en kontroll 6ver
den fristdende enheten motsvarande den kontroll som den utévar
over sin egen forvaltning, och denna enhet skall bedriva huvuddelen
av sin verksambhet tillsammans med den eller de myndigheter som
innehar den.”5

Yttrandet synes gora det mojligt for en kommun att bedriva
egenregiverksamhet inom ett kommunagt aktiebolag som arbetar i
omedelbar anknytning till den kommunala verksamheten. Anlitande
av fristdende leverantorer gar daremot helt klart inte in under
egenregibegreppet.

Det kan ndmnas att hela fragan om upphandling av halso- och sjuk-
vardstjanster var foremal for ingdende belysning i betinkandet SOU
1999:149, Upphandling av hélso- och sjukvardstjanster. I betankan-
det aterfinns en ingdende behandling av upphandlingslagstiftningen.
Utredningen slog fast att halso- och sjukvardstjanster liksom andra
B-tjanster inte ar uteslutna fran EG-direktiv om upphandling och
heller inte fran LOU. Nagot forslag om att franga den tillampade
ordningen lamnades inte.

5 Citat ur EG-domstolens dom i mal C-295/05, Tragsa punkt 55.
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En fraga som sarskilt behandlades av den namnda utredningen, men
som i huvudsak synes ligga utanfér denna rapport, ar mojligheterna
att ansluta vissa privata vardgivare, t ex sjukgymnaster, till den
offentligt finansierade varden genom sarskilda s.k. samverkansavtal.
Utredningen diskuterade fragan om sarskild lagstiftning i denna
fraga; ndgot som dock inte kommit till stdind. Numera finns emeller-
tid en dom av Regeringsratten, som har funnit sddana samverkans-
avtal med sjukgymnaster ligga utanfor LOU, eftersom det far anses
vara ett beslut av landstinget av forvaltningsrattslig karaktar att an-
sluta enskilda sjukgymnaster till den offentligt finansierade varden.®

En ny utredning har i dagarna lamnat betdankandet SOU 2007:37,
Vard med omsorg. Detta betankande behandlar ocksa upphandling
inom halso- och sjukvardssektorn med sarskild tonvikt pa situa-
tionen for mindre, fristdende och i praktiken Sverigebaserade leve-
rantorer av sddana tjanster, sarskilt sidana vars verksamhet inne-
fattar ett ideellt inslag.” Enligt utredningen har dessa leverantorer
svart att hdvda sig pa den svenska marknaden for upphandling av
hélso- och sjukvardstjanster.

Sammanfattningsvis visar denna oversikt av upphandlingslagstift-
ningen att denna har en mycket tickande rackvidd, bl.a. genom den
breda definitionen av vad som utgoér upphandlande enhet. Halso-
och sjukvardstjanster ar visserligen s.k. B-tjanster men de faller anda
under LOU, bortsett frdn mojligheten att anvanda direktupphand-
ling av tjanster av “lagt varde” (upp till ca 250 000 kr) och situationer
dar det foreligger ”synnerliga skal”. Mojligheten {6r bl.a. kommuner
att driva tjansteverksamhet i egen regi kan bara utstrackas till andra
enheter 6ver vilka man har full kontroll och som driver huvuddelen
av verksamheten tillsammans med den egna verksamheten.

¢ Regeringsrattens om 11 maj 2006 i mal 2789-04, NOU Info juni 2006 s 7.
7 Se bl.a. bil. 6 och 7 till betankandet.
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3 Majligheterna till lagandring

Det bor understrykas att hela ordningen for offentlig upphandling
bygger pa EG-rdtten och preciseras framfor allt genom EG-dom-
stolens praxis. For upphandlingar som 6verskrider troskelvardena
maste upphandlande enheter i Sverige folja EG-reglerna ocksa pa
halso- och sjukvardsomradet. EU:s nya upphandlingsdirektiv och
harpa baserad ny svensk lagstiftning pa omradet kommer inte att
andra detta.

I SOU 2007:37 uppmarksammas att omfattningen av den offentliga
upphandlingen inom halso- och sjukvardssektorn varierar betydligt
mellan EU:s medlemslénder.® En forklaring till detta kan vara att
offentliga vardgivare anvander sig av verksamhet i egen regi i olika
stor omfattning. En annan, viktig forklaring synes vara att fristaende,
icke offentliga eller offentligt finansierade vardgivare (ofta med
anknytning till privata sjukkassesystem) spelar en vasentligt storre
roll i atskilliga EU-lander &n fallet &r i Sverige.

Kravet pa upphandling ocksa av hiélso- och sjukvardstjanster under
troskelvdardena foljer av den interna svenska lagstiftningen, dvs.
LOU. Det har hittills inte varit aktuellt att andra denna ordning. EU
kraver dock inte att en upphandlingslagstiftning med i princip lik-
artad utformning skall tillimpas ocksa f6r upphandlingar som
understiger troskelvardena.

Det bor dock uppmarksammas att EG-rattens allménna regler om
icke diskriminering pga. nationalitet och fri rorlighet for tjanster Gver
granserna galler generellt. Har hdnvisas till vad som sagts ovan om
skyldighet iaktta likabehandling i forhallande till anlitade leveran-
torer, kravbeskrivningar som ar proportionerligt utformade och att
godta likvardig kompetens samt tillampa transparens i forfarandet.

8 Se bl.a. SOU 2007:37 s 281 ff.
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Mot denna bakgrund bor 6vervagas vad som verkligen skulle vinnas
med att lagga hilso- och sjukvardsupphandlingar under troskel-
vardena utanfér LOU.

Den kritik som framfors i SOU 2007:37 med utgangspunkt i de
mindre leverantorernas situation torde delvis kunna tillmotesgas
genom andrade rutiner i tillimpade upphandlingsforfaranden. Det
verkar i dagens lage finnas en tendens i Sverige att garna foredra
mycket stora upphandlingar med detaljerade kravspecifikationer.
Detta ar givetvis dgnat att stinga ute mindre aktorer. Det kan t ex
finnas skal att overvéga att dela upp upphandlingarna i mindre
enheter, att ldta vissa upphandlingar avse en langre tidsrymd an vad
som nu dr gangse, att reducera kravspecifikationerna pa vilka upp-
gifter varje anbudsgivare behdver lamna och dven i 6vrigt observera
situationen for anbudsgivare med mindre avancerade administrativa
rutiner etc.

Sammanfattningsvis géller alltsd att kravet pa att hdlso- och sjuk-
vardstjanster skall upphandlas enligt reglerna for B-tjanster (f n
enligt reglerna i 6 kap LOU) foljer direkt av EG-ratten savitt galler
upphandlingar 6ver troskelvardena och alltsa inte kan ensidigt
andras i Sverige. Nar det galler inkdp av halso- och sjukvardstjanster
for belopp under troskelvardena ar daremot Sverige inte skyldigt
enligt EG-ritten att tillimpa ett upphandlingssystem enligt LOU
men har likval att iaktta EG-rdattens nyssnamnda allménna principer
om icke diskriminering och fri rorlighet.
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4 Jamforelse med skolomradet

I uppdraget ingér att gora en jamforelse med skolomradet. Det skall
faststdllas om det fran legal synpunkt finns anledning att se annor-
lunda pa verksamhet inom skolvasendet i forhallande till dldre-
omsorg.

Skolvasendet har en omfattande legal reglering inom ramen for
skollagen (1985:1100) med manga senare @ndringar. En utgangs-
punkt ar att barn dr skolpliktiga fran sju ars alder. En annan
utgangspunkt ar att det allmédnna skolvasendet ar skyldigt att till-
handahalla skolutbildning for alla barn. Fristdende skolor regleras i
ett sarskilt kapitel i skollagen (9 kap.). Grundlaggande ar har att en
fristdende skola skall vara godkand enligt den sarskilda ordningen
for godkannande av fristaende skolor. Ar skolan godkand, far skol-
plikten fullgdras i en fristdende skola. For eleverna i en sddan skola
har skolan (med vissa begransade undantag) ratt till bidrag, den s.k.
skolpengen. Den skall bestimmas med hansyn till skolans atagande
och elevens behov efter samma grunder som kommunen tillampar
vid fordelning av resurser till de egna grundskolorna (9:6 skollagen).
Fristaende skolor som uppbar skolpeng fér inte ta ut avgifter av
eleverna.

Fragan om fristaende skolor sjdlva skall ses som upphandlande
enheter har behandlats av NOU.? Namnden noterade att det saknas
legala hinder mot att sadana skolor drivs i vinstsyfte, tvartom &r sa
vanligt. Namnden konstaterade vidare att fristdende skolor konkur-
rerar med de kommunala om elevunderlaget pa en konkurrentutsatt
verksamhet och sjdlva bar den ekonomiska risken for sin verksam-
het. NOU fann att 6vervagande skal talar for att de fristaende sko-
lorna driver verksamhet av kommersiell karaktar och darfér normalt
inte dr skyldiga att upphandla. Laget, anforde NOU, kunde dock

9 NOU info mars 2004 s 3 f.
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vara annorlunda om en kommun har ett avgorande inflytande 6ver
verksamheten.

Som synes har skolomradet en sdrskild legal reglering som bygger
pa att kommunerna ar skyldiga att driva full skolverksamhet i egen
regi men dven skyldiga att genom skolpengen likabehandla alla
skolbarn, for vilka barnens vardnadshavare valjer att lata barnet ga i
en fristdende skola, forutsatt att denna i sarskild ordning blivit
godkand.

De legala forutsattningarna pa vard- och omsorgsomradet har en
vasentligt annorlunda utformning. Omradet regleras vasentligen av
hélso- och sjukvardslagen (1982:763) med senare dndringar. Denna
lag ar vasentligt mindre omfattande lag an skollagen, till storsta
delen ndrmast en ramlag. Lagen slar fast som en grundlaggande ut-
gangspunkt landstingens skyldighet att erbjuda en god halso- och
sjukvard at dem som &r bosatta inom landstinget (i viss man aven till
utanforstaende) och i 6vrigt verka for en god hélsa inom befolk-
ningen. Lagen ger landstingen mdjlighet att sluta avtal med annan
om att utféra de uppgifter som landstinget svarar for och att fore-
skriva sarskilda villkor for detta. Vissa politiskt kontroversiella
begransningar i dessa mojligheter till 6verlatelse av varduppgifter
(den s.k. stopplagen) har nyligen slopats. Lagen innehaller ocksa en
allman regel om primarkommunernas ansvar for att erbjuda god
hélso- och sjukvard till dem som bor i boendeformer som regleras i
socialtjanstlagen eller deltar i dagverksamhet. Ocksa primarkommu-
ner far sluta avtal med annan om att utfora dessa uppgifter och om
villkoren for detta.

Det finns en sarskild lag om yrkesverksamhet pa hélso- och sjukvar-
dens omrade (1998:531). Denna ar fokuserad pa halso- och sjuk-
vardspersonalen och ger grundlidggande regler om hur dessa skall
utfora sina uppgifter samt om disciplinpafdljder och Socialstyrelsens
tillsyn 6ver personalen. Det finns ocksa regler om legitimation for
olika yrken inom omradet (apotekare, arbetsterapeut, barnmorska



215

etc.). Det ar hér frdga om en legitimationsordning inriktad pa de
enskilda individerna. Det finns daremot inte nagon ordning for
auktorisation av vardgivare som driver en mer omfattande verk-
sambhet.

En intressant iakttagelse ar att det saknas overgripande regler om
fristdende vardgivare inom halso- och sjukvarden som skulle kunna
ses som en motsvarighet till skollagens reglering av de fristdende
skolorna. Detta betyder inte att omradet ar helt oreglerat. Vissa all-
manna bestammelser i de tvd ndmnda lagarna géller for alla vard-
givare och Socialstyrelsen har utfardat olika detaljbestimmelser.
Nagon allmant gallande ordning for godkannande av fristadende
vardgivare saknas emellertid. Harigenom saknas alltsa nagot ram-
verk till vilket det skulle vara majligt att basera en ordning med
nagot slag av vard- och omsorgspeng motsvarande skolpengen. Det
ar tydligt att det ar landstingens verksamhet och ansvar som halso-
och sjukvardslagstiftningen valt att helt satta i centrum. Landstingen
har givits stor frihet att sjdlva bestimma 6ver hélso- och sjukvards-
verksamhetens narmare utformning, sarskilt sedan stopplagen slo-
pats, inom ramen for deras allménna skyldighet att svara for att en
god halso- och sjukvard tillhandahalls. Motsvarande géller for de
omsorgsuppgifter som lagts pa primarkommunerna.

Sammanfattningsvis innebdr det sagda att det finns stora olikheter i
nuldget fran legal synpunkt mellan skolverksamhet och verksamhet
inom vard- och omsorgssektorn, framfor allt i de legala forutsatt-
ningarna for fristdende aktorer.
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5 Majligheterna att inféra en
vardpengsmodell

Pa skolomradet tillampas som namnt inte en ordning med offentlig
upphandling. Det synes framfor allt vara tre komponenter som gor
detta mojligt, namligen

1. systemet med godkéannande av fristaende skolor enligt objektiva
och enhetliga kriterier,

2. den enskildes ratt att sjalv valja skola och

3. ordningen med en skolpeng som ar sa bestamd att den dr knuten
till den enskilda personen och lika stor oberoende av om utbild-
ningen ges av en kommunal eller fristdende skola.

Det blir med denna utformning den enskilde som viljer leverantor
(fullgor bestallarrollen) och inte ett offentligt organ och foljaktligen
sker ingen upphandling. De kommunala skolorna utgor verksamhet
driven i kommunernas egna regi och finansieras likaledes av skol-
pengen.

Det synes fullt mojligt att 6verfora denna modell till vard- och om-
sorgsomrddet eller till klart avgransade och definierade delar av
detta. Man behover i sa fall anvanda sig av samma grundkom-
ponenter, namligen:

1. en ordning fér godkdnnande av den ifrdgavarande typen av fri-
stdende verksamhet inom hélso- och sjukvardsomradet samt om-
sorgsomradet enligt objektiva och enhetliga kriterier,

2. den enskildes ratt att sjdlv vilja den verksamhet av ifragavarande
typ som han 6nskar anlita,
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3. en vardpeng som &r knuten till den enskilde personen och vars
storlek ar oberoende av vilken verksamhet inom ifragavarande typ
som personen valjer att anlita.

Med en sddan ordning sker ingen upphandling fran ett offentligt
organs sida. De fristdende vardgivarna anlitas av de enskilda vard-
tagarna sasom bestdllare med anvandning av vardpengen. De kom-
munala vardgivarnas verksamhet forutsatts driven i landstings- och
primdarkommunernas egen regi och likaledes vara vardpengsfinansi-
erad. Systemet forutsatts tillampas objektivt och pa lika villkor for
leverantdrerna (vardgivarna) och med en sadan utformning i 6vrigt
att det inte missgynnar leverantorer som vill komma in utifran.

Fragan om de fristaende vardgivarna sjalva utgor upphandlande
enheter och darigenom ar skyldiga att upphandla synes kunna
beddmas med utgangspunkt fran vad NOU uttalat om fristaende
skolor (se ovan i avsnitt 4). Forutsatt att de liksom de fristaende
skolorna kan anses vara verksamma pa en konkurrensutsatt mark-
nad och dar konkurrera om vardtagarna, tillats kunna vara vinst-
drivande och sjdlva bar den ekonomiska risken for verksamheten
torde de inte vara skyldiga att upphandla. Uppfylls inte dessa forut-
sattningar, far man rakna med att de kan vara upphandlings-
skyldiga, sarskilt om det allmédnna har ett avgorande inflytande 6ver
verksamheten (driften) hos de fristdende vardgivarna. Sjalva det
faktum att landsting och primarkommuner har ett 6vergripande
ansvar enligt hdlso- och sjukvardslagen for att kommunens inneva-
nare har tillgang till en god halso- och sjukvard medfor dock inte att
det allmédnna skulle ha ett sddant inflytande 6ver de fristdende vard-
givarnas verksamhet.

I nuldget forekommer det enskilda kommuner som bedriver en verk-
samhet som i huvudsak foljer den har ovan skisserade modellen. Har
namns framst Hallands lans landsting och Nacka kommun. Jag har
inte sddan kainnedom om den narmare utformningen av dessa sy-
stem att jag kan uttala mig i fraigan om de uppfyller de forutsatt-
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ningar for att kunna utgora ett vardpengssystem utan upphand-
lingskrav som jag angivit i det foregaende. Med héansyn till att det ar
varje landstings- respektive primarkommun som bar ansvaret for att
en god vard tillhandahalls inom kommunen enligt hdlso- och sjuk-
vardslagen och att det &r kommunen som dr upphandlande enhet
nér ett upphandlingssystem tillampas synes det emellertid fullt moj-
ligt for en enskild landstings- eller primarkommun att efter eget
beslut 6verga till ett vardpengssystem. Det synes ocksa mdojligt att
overga till ett vardpengssystem endast inom en viss del av halso- och
sjukvardsomradet, forutsatt att denna del dar mojlig att sarskilja och
att dess omfattning &r tydligt definierad.

Bedoms vardpengssystemet vara onskvart, synes det dock lamp-
ligast att det blir foremal fOr en reglering genom nationell lagstift-
ning, sdsom skett pa skolomradet. Det blir da mdjligt att utforma
tydliga kriterier for godkdnnande av fristdende vardgivare med har-
till knutna 6verklagandemdgjligheter och att precisera grunderna for
vardpengens bestimmande och anvandning, sdsom ocksa skett pa
skolomradet. Nuvarande verksamhet inom kommuner med ett
vardpengsystem borde harvid kunna ge vardefullt erfarenhets-
underlag. Det forefaller inte nodvandigt att utforma en lagstiftning
om vardpengssystem som en skyldighet for landstings- och primar-
kommuner att ga over till vardpengssystemet, utan det borde vara
mojligt att utforma lagstiftningen sa att den tillhandahaller denna
mojlighet for de landstings- och primarkommuner som sjdlva valjer
att konsekvent tilldmpa en sadan ordning. Det kan eventuellt visa sig
lampligt att utforma lagstiftningen sa att den tillhandahaller mer dn
ett alternativ, forutsatt att dessa uppfyller de grundldaggande krav
som angivits i det foregaende.
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6 Konsumentskyddet inom vard- och
omsorgssektorn

[ uppdraget ingar dven att i korthet berora vad som géller om kon-
sumentskyddet inom vard- och omsorgssektorn.

Generellt kan sdgas att detta varit ett eftersatt omrade satillvida att
det i allméanhet hallits utanfor den konsumentrattsliga lagstiftningen
och i huvudsak inte uppmarksammats i hogre grad i Konsument-
verkets verksamhet. Omradet ligger ocksa i huvudsak utanfor verk-
samheten vid Allmédnna Reklamationsndmnden (ARN). Forklaringen
ligger i forsta hand dari att omradet i huvudsak ansetts tillhora den
offentliga sektorn och det har darfor bedomts vara en uppgift for
landstings- och primarkommunerna att tillgodose vardtagar-
nas/konsumenternas intressen. Hartill kommer att olika tillsyns-
myndigheter ofta har utfardat detaljerade foreskrifter av olika slag
om hur verksamheten skall bedrivas och delvis bedriver inspek-
tionsverksamhet.

Konsumenttjanstlagen tradde i kraft 1985 och saknade foregangare.
Nar den pa sin tid utarbetades ingick det i forutsattningarna for
uppdraget att vard- och omsorgssektorn liksom skol- och utbild-
ningssektorn skulle hallas utanfor. De offentliga tjansterna ansags
vara helt dominerande inom dessa omraden och tjanster i privat-
rdttsliga former, grundade pa avtal, ansags vara av mindre bety-
delse. Under de gangna drygt 20 aren har dock den faktiska situatio-
nen andrats vasentligt och skulle géra det an mer vartefter ett vard-
pengssystem blev vanligt. Om en privatperson (konsument) i ett
vardpengssystem viljer en fristdende vardgivare, som darigenom far
i uppdrag att ge konsumenten viss vard mot ersattning, blir detta ett
privatrattsligt avtal mellan vardgivaren och konsumenten, aven om
konsumenten betalar varden med den vardpeng som han fatt
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tillhandahallen av kommunen. Systemet bygger ju pa att det ar
privatpersonen/konsumenten som ar bestéllaren.

Konsumenttjanstlagen anses emellertid i tillampliga delar kunna
tillampas analogiskt pa vard- och omsorgstjanster, grundade pa
avtal, liksom pa utbildningstjanster.’® Det kan galla sddant som
drojsmal, fel och brister vid tjanstens utférande, skadestandsansvar
for vardgivaren, mojligheter till prisavdrag pa grund av fel och
brister, avbestallningsratt for konsumenten m.m. Praxis dr emellertid
mycket obetydlig och det rader oklarhet om vad som galler. Fragan
om att utvidga konsumenttjanstlagen till de avtalsbaserade delarna
av vard- och omsorgsomradet, liksom utbildningsomradet, har aktu-
aliserats vid olika tillfallen men inget konkret har héant. Det skulle
vara av varde om denna fraga togs upp till behandling. Det skulle
sannolikt krdvas vissa anpassningar av lagens nuvarande bestam-
melser fOr att passa de sarskilda forhallandena péa dessa sektorer.
Man kan t ex inte forplikta vardgivare att tillse eller garantera att
varden leder till visst resultat (sdsom fallet dr vid ombyggnader och
reparationer) men det hindrar inte att vardgivaren skall vara skyldig
att utfora sina uppgifter omsorgsfullt etc. En utvidgning av konsu-
menttjanstlagen till att &ven innefatta avtalsbaserade halso-, sjuk-
vards- och omsorgstjanster skulle emellertid vara fullt mojlig och ar
enligt min mening att rekommendera.

10 Detta har Hogsta domstolen slagit fast i ett avgorande i ett fall som gallde rtt att avbestélla
viss utbildning, Nytt Juridiskt Arkiv 2002 s 644.



221

7 Sammanfattning

Med hénvisning till vad som anforts i det foregdende finner jag
sammanfattningsvis:

Att hélso- och sjukvardstjanster jamte omsorgstjanster ar s.k. B-
tjanster, for vilka upphandlingsskyldighet foreligger 6ver angivna
troskelvarden direkt enligt EG-rattens regler och under troskel-
vardena enligt den svenska LOU, dock att direktupphandling tillats
av tjanster av “lagt varde” (max. hogst ca 250 000 SEK) och nér syn-
nerliga skal foreligger;

Att det inte ar mgajligt att slopa upphandlingsskyldigheten for B-
tjdnster Over troskelvardena, eftersom detta ar ett krav enligt EG-
ratten, men att det daremot ar majligt att slopa upphandlings-
skyldigheten under troskelvardena genom andring av LOU.
Offentliga inkopare skulle likval forbli skyldiga att iaktta EG-réttens
allméanna krav pa likabehandling, transparens, godtagande av
likvardig kompetens och undvikande av krav som inte ar
proportionerliga;

Att hélso- och sjukvardsomradet i nuldget saknar en legal reglering
liknande skollagen med dess ordning for godkdnnande av fristdende
skolor, rétt for vardnadshavare och elev att vilja skola (dvs. vara
bestallare) och med en skolpeng som utgar med lika belopp oavsett
val av kommunal eller fristdende skola;

Att ett bestadllarbaserat system, karakteriserat av en ordning for god-
kdnnande av fristdende vardgivare, ratt for vardtagare att sjalv vilja
vardgivare sasom bestéllare och en ordning med vardpeng som ut-
gar med lika belopp oavsett vardtagarens val av vardgivare i viss
man forekommer pa vardomradet redan i nuldget och skulle kunna
utformas for olika typer av vardformer med utnyttjande av skol-
lagens system som huvudsaklig forebild;
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Att det med ett sddant system, konsekvent tillampat, inte torde fin-
nas nagon skyldighet for kommunerna att upphandla de fristdende
vardgivarnas tjanster (eftersom vardtagarna ar bestallare med ut-
nyttjande av sin vardpeng). Det dr dock att rekommendera att sy-
stemet underbyggs med en nationell lagstiftning, bl. a. i syfte att
sakerstdlla en objektiv ordning for godkdnnande av fristdende vard-
givare;

Att fristdende vardgivare i ett dylikt system, i likhet med som anses
galla for fristdende skolor, inte torde vara skyldiga att sjdlva upp-
handla, forutsatt att de fungerar pa en konkurrensutsatt marknad
och sjdlva bar den ekonomiska risken och ansvaret for driften samt

Att den konsumentskyddande lagstiftningen for den del av vard-
och omsorgssektorn, dar varden bygger pa privatrattsliga avtal mel-
lan vardgivare och vardtagare/konsument sasom bestallare, ar brist-
falligt utformad i nuldget. Konsumenttjanstlagens bestdimmelser kan
delvis tillampas analogiskt men rattslaget ar osdakert. En utvidgning
av konsumenttjanstlagen till att &ven innefatta avtalsbaserade halso-,
sjukvards- och omsorgstjanster skulle vara fullt mgjligt och ar att
rekommendera.



223

Bilaga 3 Kundval i dansk aldreomsorg —
Marianne Svensson och Per Gunnar Edebalk,
Institutet for Halso- och Sjukvardsekonomi

1 INledNing.....ceieiiiiinicininnne 224
2 Den danska dldreomsorgen............ccveereevesnnncesnsncseesnnnenens 225
3 Kundvalets omfattning..........cocevvveevennerierenrnncesnncncesnnninens 229
3.1 Geografiska skillnader ..o, 230
3.2 Brukare som har hjdlp av privata utforare..........c.ccccccceeeeeee. 232
4 Synen pa kundval och valsituationen............cceuevvucreuunene. 234
4.1 Valsituationen ..., 236
5 Brukarens upplevelser av hjalpen............eeveveveencnennnennnns 238
6 Provning av utfOrare ..........eeeccenniennnneeneccnceeeeennnnes 242
7 Ersittning till utforare ........eeeeececeneiiiniciiccccccccennns 246
8 Etableringshinder..........cccciciiiiccnccccccceeenanns 250
9 Fritvalgsdatabasen..........iccicecnnninincicncnicnencceceennenns 252
10 Forsok med personlig budget ...........ccueeeenenrnnncnencinnennns 254
11 Sarskilt boende ... 256
12 Avslutande kommentar............oeeeninreennninencnninncneennenenns 259

| RS L) LY 1 1T =) SRR 263



224

1 Inledning

I de nordiska landerna ses ett 0kat inslag av privata utférare inom
aldreomsorgen och numera &r privata entreprendrer vanliga. I
samtliga lander har dessutom kundvalssystem diskuterats och i vissa
fall inforts. Nagra svenska kommuner var i detta avseende pionjarer
i borjan av 1990-talet. Langst har utvecklingen gatt i Danmark dar ett
nationellt reglerat kundvalssystem infordes ar 2003. Detta innebar att
en brukare har ratt att vélja en annan utférare an kommunen. Med
ett 0kat intresse for kundval i Sverige ar det angeldget att samla
erfarenheter av kundvalssystemet i Danmark sedan lagen tradde i
kraft.

Uppdraget

Institutet for halso- och sjukvardsekonomi (IHE) fick i mars 2007 i
uppdrag av Konkurrensverket att sammanstalla erfarenheter av det
nationella kundvalssystemet i Danmark och att peka pa utvecklings-
tendenser sedan lagen inférdes ar 2003 till och med &r 2006.

Studien bygger pa en sammanstallning av inhemska studier som har
gjorts om det danska kundvalssystemet. Nagon egen empirisk
forskning har inte genomforts utan rapporten baseras pa en sam-
manstallning av befintligt material. Utredningar och utvarderingar
har eftersokts inom statliga verk, kommunférbund, universitets-
institutioner och forskningsinstitut i Danmark.
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2 Den danska aldreomsorgen

Enligt den danska lagen om social service ska kommunen erbjuda
"personlig hjelp og pleje” och “hjeelp eller stotte til nedvendige
praktiske opgaver i hjemmet” till dem med nedsatt fysisk eller
psykisk funktionsformaga (Socialministeriet, 2006a, Lovbekendt-
gorelse nr 929). I Danmark finns tre typer av sarskilda boenden for
aldre: 1) seldre- och plejeboliger, 2) plejehjemsboliger (vardhem) och
3) beskyttede boliger (skyddade bostader). Hemtjanst (hjemmehjeelp)
bestar av bade personlig omsorg (pleje) och praktisk hjalp. Det
senare motsvarar stadning, inkop och tvitt.

Hemtjanst ges inte enbart till dem som bor i ordinért boende utan
ocksa i eeldre- och plejeboliger. Hemsjukvard ingar i det kommunala
ansvaret och ar reglerad i sarskild lagstiftning. I stort sett samtliga
kommuner har en gemensam organisation for hemtjanst och
hemsjukvard (Edebalk & Svensson, 2005).

Ar 2006 hade drygt 21 procent i aldern 65 ar eller dldre hemtjanst
(Danmarks Statistik, nov 2006). Mer an halften av dem fick mindre
an tva timmars hemtjanst per vecka. I genomsnitt var antalet
hemtjansttimmar 5,4 timmar per vecka for samtliga brukare. De som
tick bade personlig omsorg och praktisk hjdlp hade i genomsnitt
drygt 9 timmars hemtjanst per vecka, medan de som enbart hade
praktisk hjalp fick 0,7 timmar per vecka ar 2006. Jamfort med Sverige
ar andelen brukare med hemtjanst hogre i Danmark samtidigt som
antalet timmar per brukare ar betydligt lagre. Cirka nio procent av
Danmarks alderspensionarer bodde i sarskilt boende ar 2005
(Danmarks statistik Arsbok, 2006).

For att fa hjalp enligt den danska lagen om social service genomfor
kommunen en bistdindsbeddmning. Beslutet om bistand meddelas
brukaren skriftligen och detta beslut innehaller ocksa information
om bland annat vilka insatser som brukaren ska fa hjalp med och
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under vilken tidsperiod hjalpen kommer att ges. Om kommunen inte
kan stilla upp med nédvandig hemtjanst eller avlosning kan en
kontant ersittning utbetalas for inkop av tjanster. Detta forekommer
dock i begransad omfattning (Edebalk & Svensson, 2005). Varaktig
hemtjanst ar gratis for brukarna. Férutom skatter finansieras
omsorgen med vissa statsbidrag.

Inom den danska dldreomsorgen sker en utveckling i riktning mot
mindre praktisk hjdlp och mer personlig omsorg. Det finns
emellertid har ett tolkningsproblem genom att dldre pa sarskilda
aldreboenden kan erhalla hemtjanst. Detta kan vara en forklaring till
att hemtjanststatistiken numera redovisar fler timmar for personlig
omsorg.

Utover den kommunala dldre- och handikappomsorgen finns i
Danmark en sdrskild lag om hjemmeservice. Lagen omfattar praktisk
hjélp (stadning och dylikt) i eget hem som ges av godkadnda foretag.
Lagen galler fran och med ar 2004 enbart for pensionarer och de som
utnyttjar tjansterna betalar cirka 60 procent av timlonen. Uppgifter
fran ar 2000 visar att 43 procent av dem som utnyttjade tjansten var
aldre an 67 ar (Lewinter, 2004). De tjanster som pensiondrer da i
huvudsak anvande var tradgardsskotsel, staidning och fonster-
putsning. Hjemmeservicen har emellertid begransats under senare ar
och omfattar idag inte t.ex. fonsterputsning. Uppfoljningar visar
ocksa att inkomsten tycks ha betydelse for i vilken utstrackning som
pensiondren utnyttjar hjemmeservice.

En for Danmark speciell lag dr lagen om forebyggande hembesok.
Enligt lagen ar det en skyldighet for kommunen att minst tva ganger
per ar erbjuda hembesok hos dem som &r 75 ar eller dldre. Vid dessa
besok, som ar frivilliga for de dldre, dryftas personens aktuella
livssituation, deltagande i natverk, behov av hjalpmedel mm.

For hemtjansten inférdes den 1 januari 2003 ett generellt
kundvalssystem. Detta innebar att en brukare av hemtjanst har ratt
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att valja en annan utforare &n kommunen. De som bor i seldreboliger
omfattas av kundvalet eftersom har utgar hemtjanst. Mojlighet till
kundval forekom i 17 av landets da 271 kommuner dven tidigare,
men det var da frivilligt for kommunerna att inféra kundval.

Huvudtjansterna i det danska kundvalssystemet dr personlig omsorg
(pleje), praktisk hjadlp och matservice. Kommunen ska stilla upp
kvalitetskrav och andra krav pa verksamheten. Kommunen ska
ocksa faststélla enhetliga priser for de utférda tjansterna.

Kommunstyrelsen far sjalv vélja om de vill upphandla eller certifiera
utforarna. Certifiering ses i lagen som huvudalternativet. Kommu-
nen ska faststdlla och offentliggora priser och kvalitetskrav och pri-
vata utforare som ansoker och uppfyller villkoren ska godkannas.
Kommunala och privata utforare ar har likstdllda. Alternativt kan
kommunen anvanda sig av upphandling, dvs. anbudskonkurrens.
Vid upphandling ar det majligt med priskonkurrens. Kommunen far
kontraktera minst tva och hogst fem leverantorer nér det galler per-
sonlig omsorg (pleje) och praktisk hjalp. Om anbudsforfarandet inte
leder till minst tva utforare ska huvudalternativet gélla. For matser-
vice kan fler leverantorer forekomma. Kommunen véljer ocksa om
upphandling ska omfatta hela eller delar av hemtjansten. Om kom-
munen véljer offentlig upphandling av personlig omsorg kravs att
utforarnas verksamhet ocksa omfattar hemtjanstinsatser pa pleje-
hem. Det far alltsa endast forekomma en hemtjanstutforare pa ett
plejehem. Enligt den danska lagen maste den kommunala hemtjéans-
ten ocksa delta i upphandlingen pa samma villkor som privata utfo-
rare. Fram till den 1/1 2007 gallde att kontraktstiden var begransad
till maximalt tva ar. Denna konkurrenshimmande regel dr nu
borttagen.

I samband med att kundvalssystemet infordes stilldes ocksa krav pa
att kommunerna ska skilja myndighetsutdvningen fran utférandet
av hemtjansten. Omorganisering inom dldreomsorgsférvaltningarna
enligt bestallar- och utférarmodeller har i manga kommuner
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inneburit en centralisering av bistdindshandlaggningen och att denna
koncentrerats till farre handlaggare (Ankestyrelsen, 2004).



229

3 Kundvalets omfattning

Som framgar av foregdende kapitel omfattar kundvalet i Danmark
personlig omsorg (pleje), praktisk hjdlp och/eller matservice. Enligt
Ankestyrelsens uppfoljning ar 2006 hade 76 procent av de 237 kom-
muner! som deltog i undersokningen kundval i en eller flera av
dessa tjanster, dvs. i dessa kommuner hade de dldre mojlighet att
vélja mellan minst tva leverantorer (Ankestyrelsen, 2007a). Jamfort
med ar 2004 har denna andel 6kat. Da var andelen kommuner med
kundval 68 procent. Som framgar av figur 3.1 motsvaras denna
okning till stor del av en 6kning av kundval inom praktisk hjalp.
Dessutom ses ingen skillnad i kundvalets omfattning mellan aren
2005 och 2006.

Omfattningen av kundvalet dr som storst for praktisk hjalp och
minst nar det galler matservice. Medan 74 procent av kommunerna
hade kundval som omfattade praktisk hjdlp var det endast 15 pro-
cent som hade kundval for matservice ar 2006. Cirka 40 procent av
kommunerna hade samma ar kundval for omsorg dagtid eller pa
ovriga tider som kvéllar, natter och helger. Endast tio kommuner
(dvs. fyra procent av samtliga) hade kundval som omfattade samt-
liga tjanster, dvs. personlig omsorg, praktisk hjalp och matservice.

1 Totalt 270 kommuner i Danmark ar 2006.
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Figur 3.1 Andel kommuner med kundval for olika tjanster olika ar.
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Kalla: Ankestyrelsen, 2007a

3.1 Geografiska skillnader

Kundvalet dr mest utbrett i kommuner i Kdpenhamns och Roskilde-
omradet. Som framgar av figur 3.2 var det tva tredjedelar av kom-
munerna i huvudstadsomradet som hade kundval for bade personlig
omsorg och praktisk hjalp ar 2006. Néastan lika stor andel av
bykommunerna hade kundval samma ar. (Med bykommuner menas
kommuner utanfor huvudstadsomradet som har minst 10 000 inva-
nare.) I de 6vriga kommunerna hade en fjardedel av kommunerna
tva eller fler leverantorer for bada dessa tjanster. Nagon storre for-
andring har inte skett sedan ar 2004, men viss 6kning av kundval
noteras i huvudstadsomradet och i 6vriga kommuner.

I figur 3.3 redovisas antalet kommuner som hade kundval for prak-
tisk hjalp under perioden 2004-2006. Nastan samtliga kommuner i
huvudstadsomradet och i bykommunerna hade kundval f6r denna
tjanst ar 2006. I 6vriga kommuner var andelen 63 procent.
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Figur 3.2 Antal kommuner med kundval respektive inte har kundval
for personlig omsorg (dag/kvill/natt/helg) och for praktisk hjalp fordelat
pé olika kommuntyper, ar 2006
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Figur 3.3 Antal kommuner med kundval respektive inte har kundval
for praktisk hjilp fordelat pa olika kommuntyper, ar 2006
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Ankestyrelsens uppfoljning visar ocksa att det totalt fanns 459 leve-
rantorer av personlig omsorg (dagtid under vardagar) i de 237 kommu-
nerna ar 2006. Det ger i genomsnitt 1,9 leverantorer per kommun.
Flest leverantorer fanns i huvudstadsomradet med 3,1 stycken i
genomsnitt.
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Antalet leverantorer for praktisk hjilp var fler an for personlig
omsorg, 794 stycken ar 2006. Genomsnittligt antal per kommun var
3 4 leverantorer. Aven har var det i genomsnitt fler leverantorer i
huvudstadsomradets kommuner och i bykommunerna, 5,6 respek-
tive 5,1 leverantorer per kommun.

3.2 Brukare som har hjalp av privata utférare

Enligt Ankestyrelsens uppfdljningar hade sju procent av hemtjanst-
tagarna varen 2003 hjélp av privata utforare (Ankestyrelsen, 2003).
Denna andel har darefter successivt 6kat. Ar 2004 och &r 2005 hade
16 procent respektive 21 procent av brukarna hjalp av privata utfo-
rare. (Ankestyrelsen, 2004; 2005a). Det var emellertid endast sju pro-
cent av brukarna ar 2005 som enbart hade hjalp privata utforare.
Kartldggningen visar ocksa att medan cirka tio procent av brukare
med praktisk hjalp fick uteslutande hjilp av privata utforare var det
endast tva procent av brukarna som fick hjalp enbart av privata utfo-
rare med personlig omsorg (pleje) (figur 3.4).

Figur 3.4 Andel brukare som har hjilp av kommunal utforare, privat
utforare eller baide kommunal och privat utférare fordelat pa olika
hemtjinstinsatser
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Det ska samtidigt noteras att andelen brukare som har hjalp av pri-
vata leverantorer paverkas till stor del av de forhallanden som rader
i Kopenhamns kommun. I Képenhamn fanns ar 2006 ingen kommu-
nal utforare for tvatt och inkop. Det innebar att tre av fyra brukare i
Kopenhamn hade hjalp av privata utférare ar 2005. I 6vriga kommu-
ner var andelen brukare som hade hjalp av privat utférare 15 pro-
cent. Kopenhamn skiljer ocksa fran 6vriga kommuner pa sa satt att
det dr endast en procent av brukarna som far hjilp av enbart privata
utforare. Detta innebar att &ven om brukaren har hjalp av en privat
leverantor for praktisk hjdlp sa har de oftast hjalp av kommunens
utforare nar det géller personlig omsorg och/eller matservice.

Ankestyrelsen undersokning visar ocksa att nytillkommande bru-
kare i storre utstrackning har hjdlp av en privat utférare an de som
beviljades hemtjanst fore det att kundval infordes i kommunen.
Medan 19 procent av “nya brukare” av praktisk hjalp hade en privat
utforare, var motsvarande andel for “tidigare brukare” av praktisk
hjalp 6 procent.
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4 Synen pa kundval och valsituationen

Tva ar efter det att kundval inférdes i hemtjansten i Danmark kénde
drygt 80 procent av brukare 65 ar eller aldre till det fria leverantors-
valet (Ankestyrelsen, 2005a). Denna kinnedom var nagot lagre bland
brukare som hade mer an atta timmars omsorg per vecka, vilket kan
tyda pa att de med hogre omsorgsbehov har svarare att tillgodogora
sig information om kundval. Vidare var det farre brukare bosatta i
kommuner utan kundval som kénde till att de har ratt att valja utfo-
rare.

Infor ett beslut om den &dldre ska fa omsorg eller praktiska hjalpin-
satser genomfor kommunens bistdndshandlaggare (visitator) en
behovsbedémning. Nar brukaren fatt ett beslut om bistandet infor-
merar bistdndshandlaggaren brukaren om vilka utférare som man
kan valja mellan. Enligt lagen om social service ska kommunen till-
sammans med utférarna i kommunen sammanstalla ett informa-
tionsmaterial om utforarna som ska 6verlamnas till brukaren i sam-
band med valet.

Narmare halften av brukarna (46 procent) hade fatt kannedom om
kundvalet via brev eller informationsmaterial fran sin kommun, och
mer dn var tredje via media. 13 procent av dem hade fatt information
om kundvalet via bistdndshandlaggaren.

Brukarnas instdllning till kundval har sedan ar 2003 blivit mer posi-
tiv. Ar 2005 menade 65 procent att kundval var bra. Ar 2003 var mot-
svarande andel 39 procent. De brukare som kande till kundvalet var
mer positiva dn de som inte kdnde sin ratt att valja utforare. Likasa
var brukare som bodde i kommuner med kundval mer positiva.

Vidare framgar att brukare med storre omsorgsbehov i mindre
utstrackning tyckte att kundvalet dr bra (49 procent) och flera av
dem upplevde att kundvalet saknar betydelse. Brukarnas positiva
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hallning till kundvalet tenderar ocksa att avta med alder; medan 74
procent av brukare i aldern 65-70 ar var positiva, var motsvarande
andel 57 procent for brukare dldre an 85 ar. Ankestyrelsen konstate-
rar emellertid att omsorgsbehovet har storre betydelse an alder for
hur brukaren upplever kundvalet.

Figur 4.1 Brukares uppfattning om kundval i hemtjénst ar 2003 och
2005
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Kaélla: Ankestyrelsen, 2005a

Andelen brukare som inte kunde ta stallning eller tyckte att kund-
valet inte var viktigt har minskat mellan 2003 och 2005 ars under-
sokningar. Medan 13 procent inte upplevde kundvalet som viktigt ar
2005 var motsvarande andel 23 procent ar 2003. Andel ”vet ej”-svar
hade minskat fran 26 till 20 procent.

Den framsta orsaken till att brukare upplever kundvalet som positivt
ar att de far storre inflytande Over hjélpen, att det kdnns tryggt att
kunna viélja, eller att det dr bra med konkurrens. Bland de med hogre
omsorgsbehov och som ar positiva till kundval ar ocksa inflytandet
over hjdlpen den frimsta orsaken, men en hog andel namner ocksa
att de inte var ndjda med personalkontinuiteten hos sin aktuelle
utforare.
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En intervjuundersokning ar 2006 med bistandshandlaggare i 23
kommuner visar att handlaggarna ar generellt positiva till kundval i
hemtjansten (Ankestyrelsen, 2007b). En fordel som namns ar brukar-
nas mojligheter att byta utférare om de inte dr néjda. Denna mdjlig-
het underlattar inte bara situationen for brukaren utan ocksa for
handlaggaren som vid missndje kan forsld brukaren att byta. En
nackdel med systemet, enligt handldggarna, ar det omfattande
informationsmaterial som brukarna maste tillgodogora sig for att
kunna vélja utforare.

4.1 Valsituationen

Tva av tre brukare som hade kinnedom om kundvalet och som
bodde i kommuner som hade kundval, upplevde sjalva valsituatio-
nen som latt (Ankestyrelsen, 2005a). Av dem menade knappt halften
att de hade fatt tillrackligt med information, 17 procent hade fatt
hjalp av bistandshandlaggaren och ca en fjardedel hade fatt hjalp av
anhoriga. Bland dem som upplevde att det var svart att valja (7 pro-
cent), var det inte ovantat att 39 procent svarade att de inte fatt till-
rackligt med information, och 18 procent att de inte fatt tillracklig
hjalp av bistandshandldggaren. I detta sammanhang bor ocksa
tillaggas att cirka var fjarde tillfrdgad brukare inte kunde bedéma
om valsituationen var latt eller svar.

Enligt bistandshandldggarna forekommer det att brukare vill att
handldggaren ska vailja utforare at dem (Ankestyrelsen, 2007b). Bru-
karna kan ha svart att 6verblicka valet samtidigt som de har tillit till
att handldaggarna kanner till vilka utforare som bast kan tillgodose
deras behov. Det handldggaren kan gora ar att uppmarksamma bru-
karen pa vilka utforare som kan tillgodose brukarens énskemal och
behov. I samma undersokning ndmner handlaggarna att det hander
att brukaren véljer den utfdrare vars broschyr ser mest inbjudande
ut. I samma studie ndmner de privata utférarna att de har stor tilltro
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till handlaggarna och upplever dem som neutrala i sjdlva valsitua-
tionen.

I en akut situation, exempelvis vid utskrivning fran sjukhus, menar
flertalet handlaggare att de kontaktar den kommunala utféraren
direkt 4ven om det finns privata utforare for personlig omsorg i
kommunen att tillga. Orsaken till det ar att handlaggarna upplever
att kontakterna mellan hemsjukvarden och den kommunala utfora-
ren ar battre, vilket dr en viktig forutsattning vid en snabb utskriv-
ning fran sjukhus. Sjdlva valet sker forst vid bistdndshandlaggarens
hembesok sa snart som mdjligt efter utskrivningstillfallet och da
informerar bistandshandlaggaren om majligheterna att byta utforare.
Det forekommer ocksa att en privat leverantor kontaktas direkt vid
en akut situation, till exempel pa grund av att utforaren ar verksam i
brukarens naromrade.

Brukarens alder har betydelse for hur brukaren uppfattar sjalva
kundvalet. Bistindshandldggarna upplever att de yngre dldre har
lattare att forstd hur kundvalet gar till, medan de &dldre dr mer tvek-
samma till kundvalet och har svérare att forsta vad det innebar — att
de faktiskt ska gora ett val. Manga av dem forvantar sig att det ar
kommunen som ska hjalpa dem. En del tror ocksa att de maste betala
for hemtjansten om de véljer en privat utforare.

Av de brukare som hade hjalp av en privat utférare ar 2005 menade
var fjarde att de valt utforaren for att de var missnéjda med den
kommunala utforaren (Ankestyrelsen, 2005a). Lika manga anger att
tillaggstjansterna var en av anledningarna till att de valde en privat
utforare och att de hort att de skulle fa hjalp av i huvudsak ett vard-
bitrade. Det senare var framst viktigt for brukare med hogre
omsorgsbehov (mer dn atta timmar per vecka). Cirka 20 procent
hade hort att kvaliteten var bast och att det var anledningen till att de
valde den privata utforaren.
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5 Brukarens upplevelser av hjélpen

Telefonintervjuer med ca 2 600 brukare av hemtjanst ar 2005 visar att
brukarna generellt dr ndjda eller mycket n6jd med den hjalp de far
(Ankestyrelsen, 2005a). Som framgar av figur 5.1 ar drygt 80 procent
av brukarna nojda eller mycket ndjda och denna andel ar i stort sett
densamma oavsett om man har hjdlp av kommunal eller privat utfo-
rare. Ankestyrelsens undersokning antyder dock att de brukare som
enbart har hjélp av privata utforare dr mer ndjda. Det ska dock note-
ras att det ar stora skillnader i antalet brukare i de olika grupperna i
figur 5.1. Enligt Ankestyrelsen ses ingen skillnad i omd&met mellan
brukare med mindre eller stérre omsorgsbehov.

Figur 5.1 Brukarens helhetsomddome med hjilpen
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Kaélla: Ankestyrelsen, 2005

Det dr ocksa fa av de tillfragade som vid intervjutillfallet ville byta
utforare. Nio procent sa att de ville byta utférare medan ca 80 pro-
cent menade att de inte ville byta utforare. Det var saledes tio pro-
cent som var osdkra. Jamfort med resultaten fran intervjuer med
drygt 900 brukare av hemtjanst ar 2003 har andelen som skulle vilja
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byta inte forandrats. Ar 2003 svarade tio procent av brukarna att de
ville byta utforare (Ankestyrelsen, 2004).

En relevant fraga ar hur brukarnas upplevelser av den hjilp de far
har férandrats sedan kundvalet infordes i Danmark. De brukar-
undersokningar som Ankestyrelsen gjort, ger ingen mojlighet till
jamforelse. Brukarundersokningar fran enskilda kommuner finns att
tillga for olika ar. Exempelvis genomférde Kopenhamns kommun ar
2005 en storre brukarundersokning i hemtjansten (Kebenhavns
Kommune, 2005a), men ndgon motsvarande studie fran 2003 da
kundvalet infordes har inte gjorts. I Fredriksbergs kommun genom-
fordes undersokningar aren 2003 och 2004, men studierna har for-
andrats mellan aren och fragestallningarna ar inte direkt jamforbara.
En ytterligare brukarundersdkning kommer att presenteras i juni
2007 i Fredriksbergs kommun. Nédgon narmare analys av hur bru-
karnas tillfredsstallelse av hemtjansten paverkats till f6ljd av info-
randet av kundval har inte genomf6rts i kommunen?.

Det kan ocksa tilliggas i detta sammanhang att kvalitetsstudier av
omsorg i allmanhet brukar visa pa en stor andel néjda eller mycket
nojda brukare (Ds 2002:23). Det ar ovanligt med studier dar andelen
nojda brukare understiger 80 procent. Kritiken mot brukarundersok-
ningar ar att brukaren ofta har svart att uttala sitt missnoje eftersom
man befinner sig i en beroendestéllning till personalen som utfor
tjdnsterna. Att mata ndjdhet dr ocksa ett trubbigt kvalitetsmatt (se
t.ex. Eliasson-Lappalainen & Szebehely, 1998). Brukaren kan t.ex.
vara lika nojd ett ar som foregaende ar d@ven om personalkontinuite-
ten forsdmrats mellan aren. Detta kan forklaras av att den enskilde
brukarens forvantningar pa personalkontinuiteten ocksa har forand-
rats mellan dren. Studeras andra kvalitetsindikationer sdsom perso-
nalkontinuiteten ar det vanligt att man uppfattar denna samre jam-
fort med omsorgen i sin helhet (Ds 2002:23). Vidare kan personalen

2 Enligt kontakt med Fredriksbergs Kommune
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utfora insatserna helt enligt den arbetsplan som upprattats, men
brukaren kan dnda vara missndjd om brukaren inte upplever att
arbetsplanen 6verensstimmer med behoven. En annan malkonflikt
ligger i att personalen, for att orka, behover halla en professionell
distans gentemot brukaren, medan brukaren sjilv i sin vardering av
insatserna ocksd varderar vardbitradets personliga egenskaper och
engagemang. Studierna begransas ocksa av att brukare med kogni-
tiva svarigheter inte kan uttrycka sina varderingar, vilket staller
andra krav pa utvarderingsinstrumenten.

Kvalitetskrav

Enligt den sociala servicelagen ska kommunerna offentliggora de
kvalitetskrav som kommunen beslutat ska galla for utforare av per-
sonlig omsorg och praktiskt hjalp (Socialministeriet, 2006b). Pa sa
satt skapas forutsattningar for Oppna prioriteringar i dldreomsorgen
och en transparens infor brukare och allmanhet om vad de kan for-
vanta sig av den hjdlp de far. Kvalitetskraven galler for samtliga
utforare.

For att sakerstdlla att brukarna far den hjalp de har bistand for kan
kommunen stélla krav pa att utforarna har en beredskap for semes-
terperioder och i handelse av sjukskrivningar bland personalen. Pa
samma sétt ska de ha en beredskap f6r om brukarens vardbehov
snabbt fordndras och d& kunna bistd med extra insatser. Utférarna
ges mojlighet att teckna avtal med underleverantorer for att kunna
tacka eventuella kapacitetsbrister. Om sa skett ska detta bland annat
framga av det informationsmaterial om utforaren som finns att tillga
for brukaren. Kommunen kan kréva att leverantorer ska ta emot och
hjélpa alla brukare som valt dem som utforare.

Kommunen kan ocksa stdlla krav pa att utforare ska dokumentera i
vilken utstrackning som bistandsbedémda tjanster utforts och ocksa
att dessa rapporteras till kommunen vid angivna tidpunkter. Detta
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kan ocksa innebdra att kommunen stéller krav pa att utforaren infor-
skaffar de dokumentationsstod som anses nddvandiga.

Kvalitetskraven far inte utformas sa att de generellt utestanger
mindre privata utforare fran mojligheten till certifiering. Vidare ska
kvalitetskraven vara specificerade efter typ av tjanst, dvs. personlig
omsorg och praktisk hjalp.

Enligt Kopenhamns leverantorskrav framgar att utforarna ska syn-
liggora sin personalpolitik och kommunen kraver exempelvis att
personalens ska kunna tala, skriva och ldasa danska, att personalen
ska bara synlig fotolegitimation och ha relevant erfarenhet av dldre-
omradet (Kebenhavns Kommune Sundhedsforvaltningen, 2005b).
Vidare stalls krav pa att utforaren sa lang som mojligt ska efterstrava
att brukaren far hjalp av samma vardpersonal, och detsamma galler
eventuella ersattare.
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6 Prévning av utforare

Provningen av utforare i den danska kundvalsmodellen kan ske pa
tre satt (Socialministeriet, 2006 b och c; udbudsportalen, feb 2007):

1. godkendelse (certifiering)
2. udbudsmodellen (upphandling)
3. kombination av upphandling och certifiering

Det forsta alternativet — certifiering — ar huvudalternativet for prov-
ning av utforare av personlig omsorg och praktisk hjalp. Genom att
kommunen offentliggdr kvalitetskrav och ersittning for tjansterna,
kan leverantorer vanda sig till kommunen och ansdka om auktorisa-
tion. Kommunen ingar kontrakt med de leverantorer som uppfyller
de kvalitetskrav som kommunen har stillt upp. Lagen om frit valg
innebar saledes att kommunen ska godkdnna och inga avtal med alla
privata leverantorer som uppfyller de kvalitets- och priskrav som
kommunen beslutat. Aven den kommunala utféraren ska uppfylla
de kvalitetskrav som stélls vid certifieringen. De s6kande leveranto-
rerna avgor om de vill certifieras for hela eller delar av hemtjansten.
Om en anhdrig till brukaren uppfyller kommunens kvalitetskrav kan
han/hon godkéannas som utforare i kommunen (Roskilde kommune,
2006). Vid certifiering kan kommunen inte begransa antalet utforare.
Kommunen ska inom rimlig tid behandla ansokningarna, dock minst
var tredje manad.

Det andra alternativet — offentlig upphandling — ses som en alternativ
provningsmodell. Leverantorerna provas genom offentlig upphand-
lig och kommunen tecknar avtal med minst tva och som flest fem
leverantorer (for respektive tjanstekategori). Hur manga leverantorer
som kommunen har tankt kontraktera ska framga av anbudsunder-
laget. Om kommunen efter upphandling inte kan teckna avtal med
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minst tva leverantdrer, provas och godkanns leverantorerna istéllet
genom certifiering. Kommunen ska ocksa avsta att inga avtal med
leverantorer om deras bud Overstiger det lagsta budet med tio pro-
cent. Detta galler dock inte om endast tva leverantorer har lamnat
anbud. Kommunen deltar i upphandlingen genom att ligga ett egen-
regianbud.

Kommunen viljer om upphandlingen ska omfatta hela eller delar av
hemtjansten. Kommunen kan ocksa vélja att endast anvanda upp-
handling som provningsform i ett av flera geografiska distrikt. Om
sa sker giller certifiering som provningsform for de tjanster och/eller
geografiska distrikt som upphandlingen inte omfattar.

Upphandling som omfattar bade personlig omsorg och praktisk
hjalp i ordinart boende ska ocksa inkludera hemtjanstinsatser i pleje-
hem. Det innebar att endast en utforare av personlig omsorg och
praktisk hjalp kan vara verksam pa ett plejehem, dvs. kundvalet
galler inte pa plejehem.

Aven vid upphandling av matservice méste kommunen ing4 avtal
med minst tva leverantorer, men daremot begransas inte antalet
utforare som kommunen tecknar kontrakt med.

Till skillnad fran certifiering innebar upphandlingen:
e en begransning av antalet utforare (undantag matservice),
e att priskonkurrens ar majlig.

Det tredje alternativet — kombination av upphandling och certifiering —
innebar att kommunen genom upphandling overlater all drift av
hemtjanst till en extern leverantdr under en avtalsperiod. Det innebar
att kommunen under en viss tid inte har nagon kommunal utforare.
Efter det att upphandlingen dr genomford kan andra leverantorer
ansoka om certifiering enligt de kvalitetskrav som géller for den
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privata leverantoren av hemtjanst i kommunen. Den ersattning som
“huvudleverantdren” av hemtjansten far galler ocksa for dem som
certifieras. Kommunen kan inte ansoka om certifiering under den
period som avtalet galler. Det ska framga av anbudsunderlaget att
kommunen anvander upphandling som ett komplement till certifie-
ringsmodellen.

Till skillnad fran certifiering innebar detta provningsalternativ:

e ingen kommunal utforare for de tjanster som omfattas av
avtalet under kontraktstiden,

e priskonkurrens.

De forandringar som skett sedan kundvalet inférdes januari 2003 ar
att kommunerna numera sjdlva avgor avtalsperiodens langd vid
upphandling. Fore ar 2007 var avtalsperioden tva ar (udbuds-
portalen 30 jan 2007). Fran borjan fanns ocksa ett krav pa minst fem
utforare vid upphandling av matservice. Detta minimikrav pa antal
utforare har sankts till tva. Dessa forandringar har syftat till att for-
battra konkurrensforutsattningarna.

Kombination av upphandling och certifiering har ocksa utvecklats
med tiden. Tidigare var det sa att om kommunen fore det att lagen
om kundval inférdes hade genom anbudskonkurrens lagt ut hem-
tjansten (eller delar av den) pa en privat utforare, hade kommunen
ingen mojlighet att infora kundval for just denna tjanst (udbudspor-
talen, 30 jan 2007). Numera kan ytterligare privata aktorer etablera
sig i kommunen genom certifiering.

Certifiering dr den huvudsakliga formen f6r provning av utforare
och har ocksa varit den vanligaste provningsformen. Enligt Styrelsen
for social service (jan 2005) har det inte skett nagon forandring mel-
lan aren 2004 och 2005 vad galler vilken provningsform som kom-
munerna anvander. Ingen kommun upphandlade jan 2005 utforare
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for personlig omsorg. Vi denna tidpunkt redovisade en kommun
upphandling for praktisk hjalp och sex procent anvande upphand-
ling vid matservice. Ingen av de nuvarande storkommunerna tillam-
par upphandling avseende personlig omsorg eller praktisk hjalp.
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7 Ersattning till utférare

Ersattningen till certifierade utforare beslutas av kommunen (Soci-
alministeriet, 2006b; 2006c¢). Infor certifieringen av leverantorer ska
kommunerna offentliggtra ersattningsnivan for personlig omsorg,
praktiskt hjalp och matservice. Ersdttningen ska utga fran kommu-
nens sjalvkostnad och motsvara en genomsnittlig driftskostnad per
utford timme. Samma timersattning inom varje hemtjanstkategori
géller for bade den kommunala utféraren och de privata utférarna
och ersittningen ska revideras en gang per ar. Ytterligare revide-
ringar kan bli aktuella om ersittningen inte motsvarar de verkliga
kostnaderna for insatsen, om extraordinara forandringar av kvali-
tetskrav sker under aret eller effektiviseringar forvantas. Kommunen
kan ocksa faststdlla ersattningen genom upphandling och anbuds-
konkurrens (priskonkurrens).

Ersattningen ska enligt serviceloven differentieras efter typ av tjanst
och nér tjansten utfors. Minst fem erséttningsnivaer ska offentlig-
goras: per utford timme av praktiskt hjdlp, personlig omsorg varda-
gar respektive personlig omsorg kvall/helg/nattetid samt ersattning
per hemlevererad maltid och maltid utan hemdistribution. Kommu-
nen kan differentiera ersattningen ytterligare efter andra kriterier,
exempelvis anpassade efter distriktets forutsattningar eller specifikt
for enskilda praktiska sysslor. En forutsattning for ytterligare diffe-
rentiering ar dock att ersattningen kan administreras och att konkur-
rensvillkoren inte asidosatts.

Ersattningen baseras pa dels direkta driftskostnader, dvs. 1onekost-
naden for vardpersonalen (inkl obekvam arbetstid, sociala avgifter
och forsakringar), dels indirekta driftskostnader, exempelvis lone-
kostnader for administration, hyra och andra driftskostnader for
lokaler och utrustning. Det senare kan galla kostnader for IT-system,
bilar eller andra transportkostnader. Aven lénekostnader for vikarier
och handledningskostnader f6r vardpersonal ska inkluderas i
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underlaget. Utgangspunkten &r att alla kostnader som kan relateras
till att utfora hjalpen ska vara underlag for berdkningen av ersatt-
ningsnivan (Socialministeriet & KL, 2007). Det ska ocksa tillaggas att
kommunen inte enbart ska offentliggora sina ersattningsnivaer, utan
ocksa pa vilka grunder som ersattningen har berdknats. Detta anses
viktigt for att sdkra konkurrensneutraliteten.

Kommunerna ska rapportera sina ersattningsnivaer till Styrelsen for
Specialradgivning og Social Service som i sin tur administrerar en
databas som finns tillganglig pd www.fritvalgsdatabasen.dk. Av
denna statistik framgar stora skillnader mellan kommunernas ersatt-
ningsnivaer. For respektive tjanst (personlig omsorg, praktisk hjalp
etc.) redovisas ersattningsnivan i de fem kommuner som har de
hogsta respektive lagsta ersattningarna per utférd timme. Enligt
uppgifter fran mitten av maj 2007 framgar att skillnaden mellan de
fem lagsta och fem hogsta ersattningsnivaerna (i genomsnitt) for
personlig omsorg vardagar respektive praktisk hjalp ar drygt 100
kronor per utford timme. Skillnaden &r an storre for omsorgsinsatser
under kvallstid. Ersattningen redovisas exklusive moms, men
momskompensation utgar till de privata leverantdrerna
(Socialministeriet & KL, 2007).



248

Tabell 7.1

med hogsta respektive ligsta ersdttning,.

Ersittning till utforare ar 2007, berdknat f6r kommuner

Genomsnitt beraknat
pa de fem kommuner

som redovisar den

lagsta ersattningen

Genomshnitt beraknat
pa de fem kommuner

som redovisar den

hdgsta ersattningen

Skillnad mellan
hogsta och lagsta

erséattningen

Personlig omsorg
vardagar (dagtid)

Personlig omsorg
kvall/helg/natt

Praktisk hjalp

Matservice
(med/utan distrib.)

255 Dkr / timme

321 Dkr / timme

231 Dkr / timme

45 Dkr / maltid

366 Dkr / timme

456 Dkr / timme

339 Dkr / timme

85 kr / maltid

111 Dkr /timme

135 Dkr / timme

108 Dkr / timme

40 Dkr / maltid

Kalla: Fritvalgsdatabasen.dk 2007-05-15

Enligt Ankestyrelsen (2007a) ar skillnaderna i ersattningsnivaer dock
storre an vad som framgar av fritvalgsdatabasen. Ersattningen for

personlig omsorg vardagar (dagtid) ar 2006 varierade fran 226 Dkr
till 417 Dkr per timme. Variationen var an storre for hjdlp under
natten; fran 221 Dkr till 803 Dkr per timme?3.

Den danska Konkurrencestyrelsen overvakar prissattningen. Det har

forekommit att Konkurrencestyrelsen for ndgra kommuner papekat

att deras ersattningsniva ar for lag och strider mot konkurrenslagen

3 Till skillnad fran redovisade uppgifter i fritvalgsdatabasen.dk har Ankestyrelsen bett
kommunerna att redovisa ersattningen for personlig omsorg for hjalp kvallstid, nattetid

respektive under helger.
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(Socialministeriet & KL, 2007). Privata utforare kan i efterhand fa
kompensation om kommunens timersattning varit alltfor lag. I ndgot
fall har kommunen inte haft tillrackligt med information om de fak-
tiskt utféorda hemtjansttimmarna i kommunen och har darfor baserat
ersdttningsnivan pa antalet beviljade bistindsbedomda timmar. Det
bidrar till en underskattning av timersattningen till utforarna, efter-
som utford tid ofta understiger den beviljade bistindsbedomda
tiden. Andra papekanden har gillt brister i kommunens berdknings-
underlag och att detta inte baserats pa kommunens verkliga drifts-
kostnader av hemtjansten.

Det saknas danska studier om hur timpriserna och darmed kostna-
derna for hemtjansten har utvecklats som en f6ljd av inférandet av
kundval. En mindre studie (Eskelinen m fl 2004), som genomfdrdes
nagot ar efter reformen anger att nagra effekter i form av hojda eller
sankta kostnader knappast dr mérkbara, fraimst eftersom relativt fa
brukare da hade valt en privat utforare. Den storsta risken for hojda
kostnader ligger, enligt rapporten, i kommuner ddr samtliga utforare
av personlig omsorg nattetid maste halla beredskap. Detta kan leda
till en dyr 6verkapacitet.
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8

Etableringshinder

En viktig fraga i samband med det danska kundvalssystemet har

varit att utrona etableringshinder for privata utforare. Det man ska
halla i minnet ar att de danska kommunerna sjdlva bestimmer vilka
kvalitetskrav som ska stéllas pa utforarna och dessa kan darfor skilja
sig at mellan kommunerna. Kommunerna kan dessutom sinsemellan
vara mycket olika avseende storlek, befolkningstathet, kundvalspo-
licy m.m. Olikheterna gor det svart att generalisera kring etable-

ringshinder. Vissa iakttagelser kan dock goras utifran en intervjuun-

dersokning med privata utférare ar 2004 (Ankestyrelsen, 2004) och
en senare undersokning med ett antal kommunforetradare (Ankesty-
relsen, 2007a och b). Foljande etableringshinder har forts fram i dessa
undersokningar:

1.

Kommunala krav om att verksamheten ska omfatta hela
kommunen i stallet for sarskilda distrikt. I Danmark hade
mer dn halften av kommunerna ingen distriktsindelning ar
2006.

I vissa kommuner stéller kommunen krav pa att brukaren
endast ska ha en utforare av bade personlig omsorg och
praktisk hjalp. Detta upplevs som ett hinder av privata utfo-
rare av praktisk hjélp, eftersom de forlorar sina brukare nar
dessa ocksa behover personlig omsorg.

Kommunala krav pa stdllda ekonomiska sakerheter ar
mycket olika. Det finns inga fasta regler for hur stort belopp
som ska krdvas i kommunerna, men en vanlig sdkerhet ar

50 000 danska kr. Manga utforare menar att kraven inte star i
relation till deras omsattning.

De flesta kommuner har krav pa att utforarna ska kunna
utfora omsorg oavsett tidpunkt pa dygnet. Alternativet ar att
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utforarna far avgréansa sitt uppdrag till dag-, kvalls- eller
nattetid. Bristen pa tidsmassig avgransning missgynnar de
sma fOretagen.

5. Utbildningskraven pa vardpersonalen anses ibland for hoga.
En del privata utforare anser att kraven pa dem ar hogre an
pa kommunens egen hemtjanstpersonal. Detta galler sarskilt
utbildningskrav for praktisk hjalp.

6. Kommunernas timersattningar till utforarna varierar kraftigt
och den storsta variationen noteras for ersattning nattetid,
som namndes i foregdende kapitel. I vissa kommuner ar laga
timersattningar ett hinder for etablering.

I en intervjuundersdkning med danska bistdndsbeddmare (Ankesty-
relsen, 2007b) tas ocksa fragan om etableringshinder upp. Det vikti-
gaste etableringshindret enligt bistandsbedémarna ar medborgarna
sjdlva. Speciellt anses att brukare pa landsbygden ar traditions-
bundna och foredrar det kommunala alternativet. I denna undersok-
ning menar ocksa manga bistandsbeddmare att privata utforare av
personlig omsorg har svart att fa fotfaste eftersom de inte far erbjuda
hemsjukvard. Méanga i behov av personlig omsorg behover ocksa
sjukvardande insatser. De bada vardformerna hianger samman i bru-
karnas uppfattning och brukarna foredrar darfor att fa hjalp av en
utforare och da kvarstar endast den kommunala utforaren som ett
alternativ. Privata utforare bekraftar att det &r ett etableringshinder
att de inte far utfora hemsjukvard.
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9 Fritvalgsdatabasen

En valfungerande kundvalsmodell forutsatter att brukare, utforare
och huvudman har tillgang till god och relevant information. For
brukare kan relevant information galla vilka utférare man kan vilja
mellan medan det for utforare kan vara av intresse att veta vilka
konkurrerande utforare som finns i en kommun, vilka kvalitetskrav
och andra krav som stalls och hur stor ersiattningen (timpriset) ar for
olika tjanstekategorier (personlig omsorg, praktisk hjalp och matser-
vice). For kommunpolitiker kan jamforelser med andra kommuners
timpriser och kvalitetskrav vara av intresse.

Som ett sdtt att sprida information om kundvalet har Social-
ministeriet initierat en nationell Internetbaserad databas som admi-
nistreras av Styrelsen for Specialradgivning og Social Service, den
s.k. fritvalgsdatabasen. Kommunerna ar skyldiga att inrapportera
kvalitetskrav, priser och godkanda utforare till denna databas.

Syftet med databasen &r att ge kommuner, brukare, utforare och
andra intresserade ldtt tillgang till information. For varje kommun
kan man fa fram vilka utforare som finns, inom vilka tjanste-
kategorier som de verkar, kommunernas kvalitetskrav och priser till
utforarna inom dessa kategorier, kommunernas krav pa utférarna
och vilken modell f6r godkdannande av utférare som anvands. Det
finns ocksa annan kommunrelevant information som antalet inva-
nare, antalet invanare fyllda 65 eller 80 ar, ansvarig kommunal enhet
for dldreomsorgen, hemsidesadress osv.

Utover information om enskilda kommuner ger databasen mojlighet
att jamfora olika kommuner. Det finns ocksa majlighet att skapa
samlad statistik genom att ladda ner data for vidare bearbetning.
Detta kan gélla exempelvis samtliga kommuners hemtjanstkatego-
rier och priser inom dessa.
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Databasen ger numera ocksa mdojlighet till benchmarking. Detta
innebar att man kan jamfora den egna kommunens tjanstekategorier,
utforare och priser med exempelvis grannkommuner eller ndgon
kommun som liknar den egna.
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10 FOorsok med personlig budget

I Holland finns sedan 1996 mojlighet for brukare att fa en personlig
budget i stdllet for traditionell dldreomsorg. En personlig budget
innebar att brukaren far en summa pengar som far anvandas relativt
fritt for att kopa den service och omsorg som behovs. Det hollandska
systemet har inspirerat en forsoksverksamhet med personlig budget
i Danmark. I borjan av ar 2004 inbjod det danska socialministeriet ett
antal kommuner att paborja forsoksverksamhet for att fa danska
erfarenheter. Totalt sju kommuner har ingatt i forsoksverksamheten.

Personlig budget innebar att hemtjanstmottagare far ett belopp av
kommunen, som vederborande sjalv administrerar. Pengarna ska
anvandas for kop av de tjanster, som ingar i bistdindsbeddmningen.
Det forutsatts att brukaren ar psykiskt stark och kompetent att
administrera beloppet och att sjdlv vélja utforare och att vardera
kvaliteten. Den valda utforaren kan vara ett foretag eller en privat-
person. Kommunen stéller inte upp nagra kvalitetskriterier och utfor
heller inte nagon kvalitetskontroll.

Antalet brukare i forsoksverksamheten har varit relativt fa (totalt 58
personer ar 2006). Majoriteten av dem hade hjalp mindre an atta
timmar i veckan och néstan tva tredjedelar fick hjélp av en privat-
person, ofta en inom familjen. De flesta fick hjalp av samma person
antingen utforaren var ett foretag eller en privatperson. En utvar-
dering av forsoksverksamheten (Slotsholm a/s, 2006) visar att bru-
karna vardesatter mojligheten att fritt vélja utforare och att sjalv
kunna planligga nar hjilp ska ges. Aven forsokskommunerna var-
desitter arrangemanget som ett komplement till kundvalssystemet.

En principiellt viktig fraga ar hur stor ersattning som den enskilde
brukaren ska fa. Utgdngspunkten i forsokskommunerna ar de tim-
priser, som galler inom kundvalssystemet. Utforarna har emellertid i
fallet med personlig budget inte samma forpliktelser som inom
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kundvalssystemet (krav pa dokumentation, kvalitetssakring, journal-
foring, bankgaranti, utbildad personal osv.) och inte heller behover
de samarbeta med eller delta i moten med kommunen. Timpriset
som utgar till brukaren ar darfor lagre an timpriset i kundvalssyste-
met. Prisreduktionen i forsokskommunerna varierar mellan 4,8 och
30 procent. Det timpris som brukaren far av kommunen &ar vanligtvis
detsamma som utforaren far av brukaren. Ett par brukare har for-
handlat fram ett lagre pris till utféraren.

I den utvardering som genomforts ser man knappast ndgon anled-
ning till att kommunernas utgifter ska oka till f6ljd av en eventuell
utvidgning av systemet med personlig budget. Kommunen gor
genom det lagre timpriset en vinst. Men det har annars funnits syn-
punkter om att systemet pa sikt skulle kunna vara kostnadsdrivande.
Ett skél kan vara att en brukare som i princip skulle vara berattigad
till hemhjalp men som vardas av anhorig nu kan antas begara en
bistdindsbedomning f6r att kunna avlona anhorigvardaren. Ett annat
skal ar att brukarna kan betala 16ner som 6verstiger 16nerna for tra-
ditionell vardpersonal med en allméan 16nehdjning som foljd.

Det ar for narvarande oklart om forsoksordningen med personlig
budget kommer att permanentas och bli landsomfattande.
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11 Sarskilt boende

Utover egen bostad finns i Danmark foljande boendeformer for dldre
vilka narmast svarar mot svenskans ”sarskilt boende” (Socialmini-
steriet, 2005):

1. ”eldre- og plejeboliger” enligt “lov om almene boliger” eller
“lov om boliger for aeldre og handicappede”

2. vardhem (plejehjemsboliger)
3. skyddade bostader (beskyttede boliger)

Bostdder under punkt 2 och 3 rdknas som institutioner. Sadana
institutioner byggs inte langre. Ovriga boendeformer betraktas som
egen bostad med hyreskontrakt och numera byggs och inrattas t.ex.
moderna plejeboliger (punkt 1 ovan) i byggnader dar det finns till-
gang till service, gemensamma lokaler och personal dygnet runt.

Det fria hemtjanstvalet galler inte sarskilda boenden. For dessa finns
ett eget system med fritt val sedan ar 2002. De som efter bistands-
beddmning ansetts ha behov av sarskilt boende har ratt att valja
boenden enligt sina egna dnskemal. Valet far goras mellan boenden
som kommunen har anvisningsrétt till. Det fria valet inkluderar
medfoljande make/maka (motsv). For sarskilda boenden galler alltsa
for narvarande inte fritt val av utforare.

Aven val av boendeenhet i andra kommuner dr méjliga. Det forut-
satts da att den dldre blivit bistindsbedomd dven i inflyttningskom-
munen. Inflyttningskommunen har rétt att krava betalning for ser-
vice och omsorg fran ursprungskommunen. Betalningen utgar van-
ligtvis efter en individuell vardering av resursinsatsen i inflyttnings-
kommunen, men det forekommer ocksa fasta taxor framst for det
som pa svenska kallas alderdomshem och sjukhem.
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Den som onskar ett sdrskilt boende sétts upp pa en vantelista i den
kommun dér bostaden &r belagen. Det ar majligt att upptas pa mer
an en lista. Om det ar brist pa platser gor kommunen en prioritering
pa sa satt att forst tillgodoses de personer som har storst behov av
bostaden i fraga, darefter de som statt langst tid pa vantelistan.

Den information, som ska ges till brukaren infor valet ar reglerat.
Informationen ska bland annat innehalla:

1. information om vilka sarskilda boenden som finns i
kommunen,

2. antal personer som bor i den aktuella boendeenheten,

3. antal fast anstdlld omsorgspersonal i boendeenheten,

4. boendeenhetens varderingar och normer,

5. dagsschema,

6. insatser for dementa,

7. resultat av eventuella kvalitetsundersokningar.
Information ska ocksa finnas om véantelistan. Har ingar bland annat

1. antal personer pa vantelistan,

2. genomsnittlig vantetid,

3. antalet fordelade platser fran vantelistan foregaende kvartal.
En utvérdering av det fria valet av sarskilda boenden genomfordes

for ett par ar sedan (Ankestyrelsen, 2005b). Av de bistandsberatti-
gade hade cirka 50 procent utnyttjat mojligheten till fritt val inom
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den egna kommunen och ca sex procent hade utnyttjat valet till att
flytta till annan kommun. En svag 6kning kunde markas av antalet
personer som gjort ett aktivt val. Betraffande interkommunala flytt-
ningar sa var tendensen att flyttningar skedde fran kommuner i
huvudstadsregionen till mindre kommuner.
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12 Avslutande kommentar

Att kunna peka pa utvecklingstendenser sedan det danska nationella
kundvalssystemet infordes ar 2003 ar svart. Detta sammanhéanger
inte minst med bristen pa utvarderingar av det danska kundvalssy-
stemet. Det har endast gatt tre ar sedan kundvalet inférdes och i
slutet av 2006 hade inte alla kommuner minst tva utférare som bru-
karen kunde vilja mellan inom atminstone nadgon hemtjanstkategori.
Implementeringen av kundvalet har ocksa paverkats av den stora
kommunreformen 2007, som innebar att Danmarks drygt 270 kom-
muner slagits samman till 99 stycken. Nagra tendenser kan dock
skonjas utifran de kartlaggningar och utredningar som kommit till
var kdannedom.

Det danska kundvalssystemet omfattar tre typer av hemtjanstinsat-
ser: personlig omsorg, praktisk hjalp och matservice och utférare kan
vilja att vara verksam inom nagon eller samtliga kategorier. Aven
om kundvalet i sig omfattar hela hemtjansten, dr det f& danska
kommuner som i slutet av ar 2006 hade ett kundval som omfattade
hela hemtjansten. Det var endast fyra procent av kommunerna som
hade kundval f6r samtliga tjanster, dvs. hade minst tva utforare som
brukaren kunde vélja mellan nar det galler personlig omsorg, prak-
tiskt hjalp eller matservice. 39 procent av kommunerna hade kund-
valsmojlighet inom bade personlig omsorg och praktisk hjalp. Vid
samma tidpunkt hade tre av fyra kommuner kundval i minst en av
de tre hemtjanstinsatserna. Utbredningen av kundval dr som storst
for praktisk hjalp och minst for matservice.

Mellan &ren 2004 och 2006 har kundvalets utbredning 6kat, men
sedan ar 2005 har utvecklingen stagnerat. Sannolikt har detta varit en
effekt av den vantade kommunreformen, som infordes ar 2007.
Utbredningen av kundval for praktisk hjdlp kan sannolikt forklaras
av att det sedan manga ar funnits etablerade foretag for
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servicetjanster, som bland annat ar en f6ljd av subvention av hus-
hallsnéra tjanster for pensionarer (se kapitel 2) (Regeringen, 2005).

En 6vervagande majoritet av samtliga kommuner valde initialt certi-
fiering vid provning av utforare och dven senare kartlaggningar
visar att denna bild kvarstar. Certifiering ar ocksa den, enligt lag,
huvudsakliga provningsformen. Det ar {for tidigt att saga pa vad satt
forandringarna av provningsformerna, exempelvis majligheten att
kombinera upphandling med certifiering, kan paverka kommuner-
nas val av provningsalternativ.

Det ar kommunen som faststaller ersattningen till utforarna (givet
uppdraget). I princip ska ersadttningen svara mot kommunens sjalv-
kostnad for att utfora de olika hemtjanstinsatserna. Intentionen ar att
ersdttningen ska motsvaras av de faktiska produktionskostnaderna
vilket ocksa understryks i lagen och i vagledningen till denna. Enligt
lagen ska ersattningen differentieras efter typ av tjanst och om kom-
munerna har mojlighet kan ytterligare differentiering férekomma.

Statistik over kommuners nuvarande ersittningsnivaer visar pa
skillnader (givet typ av hemtjanstinsats) vilket ocksa ar att vanta.
Kommunernas ersattningsnivaer kan skilja beroende pa exempelvis
skillnader i vardtygnd bland brukarna. De kommuner som har for-
héllandevis méanga aldre brukare med stora omsorgsbehov stéller
hogre krav pa tatare besok (hogre reskostnader) och dubbelbeman-
nade insatser i brukarens hem. Lonekostnaderna for vardpersonalen
kan ocksa skilja beroende pa de kompetenskrav som stalls pa vard-
personalen. I vissa kommuner &r kanske bilresor till och fran bru-
karna mer forekommande dn i andra kommuner, vilket generar
hogre kostnader. Fragan dr om ersattningsnivaerna och skillnaderna
mellan kommunerna &r rimliga. Forutsattningar for jamforelse av
nuvarande ersattningsnivaer har skapats genom kravet pa kommu-
nerna att rapportera ersittningsnivaer till en nationell databas. Aven
Konkurrencestyrelsen 6vervakar prissattningen och av deras pape-
kanden framgar att det dr bristande underlag om kommunens
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verkliga hemtjanstkostnader och om antalet utférda timmar som till
viss del kan forklara skillnader i ersattningsnivaer.

En annan fraga dr om kundvalet har verkat kostnadsdrivande.
Négon studie som belyser kundvalets effekt pa dldreomsorgens
kostnader har inte kommit till var kannedom.

Cirka ett ar efter det att kundvalssystemet inférdes hade 16 procent
av hemtjansttagarna i Danmark hjélp av en privat utforare. Efter tva
ar hade andelen okat till 21 procent. For personlig omsorg hade
andelen Okat fran tva till fem procent. Manga av dessa brukare har
ocksa hjalp av den kommunala utféraren. Nytillkommande brukare,
dvs. de som valt utforare efter det att kundvalet infordes i kommu-
nen, har i nagot storre utstrackning hjalp av en privat utforare jam-
fort med redan etablerade brukare.

Var fjarde brukare har svart att avgora hur de upplever sjalva valsi-
tuationen och mindre an tio procent sdger att de upplever det som
svart att valja utforare. Madnga av dem som hade svart att vdlja upp-
levde att de inte fatt tillrackligt med information och att de inte fatt
tillrackligt med hjalp av bistdindshandlaggaren. Att informera om
kundval ar svart. Informationen ar omfattande, vilket bistands-
handlaggare lyfter fram som en av kundvalets nackdelar. Valet ar
svart for brukaren att 6verblicka. En studie antyder att de yngre
aldre har lattare att forsta hur kundvalet gar till, medan de &dldre har
svarare att forsta vad det innebar. Bistandshandldggaren kan inte
vélja at brukaren, men kan upplysa brukaren och anhdriga om vilka
utforare som kan tillgodose brukarens behov och 6nskemal.

Négra uppgifter om hur manga brukare som faktiskt bytt utforare
har inte kommit till var kdnnedom, men av intervjuer framkommer
att nio procent av brukarna vill byta utforare och att tio procent var
osakra om de ville byta eller inte.
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Nagon studie om hur brukarnas tillfredsstallelse av hemtjansten
utvecklats sedan kundvalet inférdes har vi inte funnit. Det finns
pagdende nationella projekt som kan ndmnas i detta sammanhang,.
Styrelsen for Specialradgivning och Social Service kommer i borjan
av sommaren 2007 att redovisa resultaten av ett utvecklingsprojekt
om kontinuitet i hemtjansten. Syftet med studien ar att forbattra
kontinuiteten i hemtjansten och att finna redskap som kan anvéandas
i detta syfte. I projektet deltar bade privata och kommunala utforare i
olika kommuner (Styrelsen for Specialradgivning och Social Service,
2007).

Under sommaren 2007 kommer den danska regeringen att presen-
tera strategier fOr en kvalitetsreform for offentlig service (Reger-
ingen, 2006). En del av denna reform bestar av strategier for ett
utokat kundval i centrala valfardstjanster. Av regeringens presente-
rade diskussionsunderlag framgéar bland annat en ambition att 6ka
inslaget av ”frit valg” och privata aktorer inom dldreomsorgen
genom att kundvalet utvidgas till plejeboliger, rehabilitering och
hjalpmedel (Sekretariatet for ministerudvalget, 2006). En ytterligare
punkt som lyfts fram dr att brukare av hemtjanst ska kunna fa ett
”servicebevis”, som kan anvandas for att anstélla en person som
utfor de bistdndsbeddmda insatserna. En annan intention &r att
skapa ett nationellt Internetbaserat verktyg som kommunerna kan
anvanda for brukarundersokningar.
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