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Nationella reformer
och lokala initiativ

MANGA SVENSKA VALFARDSTJANSTER borjade privatiseras under sent 198o-
talochtidigt 199o-talikélvattnetav en global privatiseringsvag. Denna
vag inleddes nir Margaret Thatcher tilltridde som Storbritanniens
premiirminister den 4 maj 1979. D4 producerades ungefir 10 procent
av Orikets BNP i de statligt dgda foretagen. Det privatiseringsprogram
som Thatcher genomférde reducerade den andelen till 3 procent vid
hennes avgang elva ar senare. Madnga andra OECD-linder, bland annat
Frankrike, Japan och Spanien, f6ljde Storbritanniens exempel under
1980-talet. Nir kommunismen sedan f6ll vid 198o-talets slut inled-
des omfattande privatiseringar i Osteuropa. Detta hindelsefoérlopp gav
politiskt brinsle till fortsatta privatiseringar i Visteuropa och andra
delar av virlden. I Sverige bérsnoterades och privatiserades flera stat-
liga foretag, exempelvis SSAB och Procordia. De statliga monopolfore-
tagen inom tv och telefoni utmanades framgangsrikt av Kinnevik med
Jan Stenbeck vid rodret. Aven pa andra omraden skedde fordndringar
imarknadsliberal riktning, bland annat avreglerades inrikesflyget och
taxiniringen och ansvaret for jirnvigsnitet flyttades fran Sj till det
nyinrittade Banverket for att skapa forutsittningar fér konkurrens
(Bergh 2009). Samtidigt infordes styrningsmodeller inom den offent-
liga sektorn som var starkt influerade av niringslivet. Att den offent-
ligt finansierade varden, skolan och omsorgen skulle 6ppnas upp for
privata utforare bor alltsa ses som en del i en stérre utveckling.
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I det hir kapitlet beskriver vi hur produktionen av vilfirdstjinster
har privatiserats i Sverige sedan 1980-talet. Med detta tidsperspektiv
fangar vi en hindelserik period under vilken privata utférare har blivit
allt vanligare.!

Kapitlet inleds med nagra forklaringar till att den offentliga sek-
torn kom att utsittas for konkurrens fran privata utforare. Direfter {5l-
jer en ligesbeskrivning med tjinste6vergripande statistik f6ljt av redo-
gorelser for den privata produktionens utveckling inom fem viktiga
vilfirdsomraden: forskola, skola, dldreomsorg, insatser till personer
med funktionsnedsittning och sjukvérd.? For varje omrade beskriver
vi ocksa vilka aktorer som har drivit pa eller bromsat utvecklingen,
vilka politiska argument som har anvints (frimst i propositioner och
fsljdmotioner), hur marknaden har organiserats och hur de regionala
skillnaderna ser ut.

Historisk bakgrund

Samtidigt som Sverige f6ljde en internationell marknadsliberal trend
utmirkte sig den svenska offentliga vilfirdssektorn genom att den var
ovanligt stor. Under 1980o-talet var nistan hela sjukvirden och sko-
lan bade offentligt finansierad och producerad. Inom barn- och ildre-
omsorgen var de privata inslagen storre, men den offentliga utbygg-
naden gick snabbt framat. Vid mitten av 1980o-talet hade den svenska
offentliga sektorn under en lingre tid vixt snabbare in i nigot annat
industriland. Siktet var instillt pa en h6g och jamlikt férdelad vilfird
i kontrast till det »Fattigsverige« som dnnu fanns i starkt minne hos
de dldre. Genom framvixten av den svenska vilfirdsstaten — bade de
offentliga tjinsterna och socialférsikringssystemet — forbittrades det
sociala skyddsnitet kraftigt, om 4n till priset av att den ideella sektorn
tringdes undan.

1. For en langre historisk tillbakablick hanvisar vi till Tarschys (1978), som beskriver
den offentliga sektorns expansion dver tid, bland annat i termer av intakter, utgifter
och sysselsattning.

2. Viinkluderar inte tandvarden som, nar det galler vuxna patienter, sedan lang tid
tillbaka till stor del produceras av privata tandlékare och finansieras av kunderna. Vi
inkluderar inte heller arbetsmarknadspolitiken som till sin absoluta huvuddel be-
drivs av den statliga myndigheten Arbetsformedlingen.
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Vid den hir tiden sidgs Sverige av manga som ett féregingsland
dir expansionen av de offentligt tillhandahallna tjinsterna utgjorde
en viktig del av ett nationellt moderniseringsprojekt. Under 198o-
talet bérjade dock fler och fler att ifragasitta den offentliga sektorns
dominans pa vissa omraden. Den offentliga produktionen framstod
som allt mindre effektiv och de offentliga tjinsternas konsumenter
saknade den valfrihet och det kundinflytande som de tog for givna
pé helt privata marknader for varor och tjinster. Exempelvis blev de
vixande virdkoerna en viktig del av den svenska sjukvardsdebatten pa
1980-talet (Blomqvist och Rothstein 2008). Kritik kom fran borger-
ligt hall, bland annat genom bocker som Den hjdrtlosa vilfirdsstaten
av Staffan Burenstam Linder (1983) och Vinter i vilfirdslandet av Elisa-
beth Langby (1984), men iven frin delar av vinstern. Till den senare
kritiken hor de tankar som vicktes inom SSU om att féra tillbaka upp-
gifter fran staten till folkrérelserna (Berggren och Trigirdh 2000).
Liknande tankegangar framfordes dven inom Socialdemokraternas
toppskikt. P4 forslag av davarande vice statsminister Ingvar Carlsson
tillsatte partiets styrelse 1983 en arbetsgrupp med syfte att underscka
mojligheterna att ge medborgarna storre valfrihet och inflytande vid
kontakter med den offentliga sektorn (Carlsson 2003).

Redan med den inbromsande ekonomiska tillvixten under 1970-
talet hade det borjat bli svart att leva upp till de ambiticsa politiska
malsittningarna pa vilfirdsomradet. I en uppmirksammad rapport,
framtagen av Expertgruppen for studier i offentlig ekonomi, ESO,
framgick att produktiviteten inom den offentliga sektorn hade minskat
med 1,5 procent per ir under 1970-talet (Ohlsson m.fl. 1986). Aven
om den offentliga sektorn hade fungerat relativt vil si linge den vixte
fran laga nivier hordes nu kritiska roster som menade att dess expan-
sion hade kommit till en punkt dir stordriftsnackdelar bérjade géra
sig paminda (Christoffersson 1987). Fér politikerna hade det varit Litt-
are att borja bygga nya sjukhus, forskolor och idldreboenden 4n att ga
vidare och paverka vardens och omsorgens innehall.

Dessa problem lag i tiden. Industrisamhillet nddde sin kulmen
pa 1960-talet di 44 procent av den svenska arbetskraften sysselsat-
tes inom industri och hantverk. Sedan dess har andelen obonhérligt
minskat (Lagerqvist 2012). I och med 6évergidngen fran industri- till
tjanstesamhille fick Taylorismens produktionsorientering limna
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plats at tjinstelogikens kundorientering. Men i den snabba utbyggna-
den av den offentliga sektorn lyste denna omorientering linge med sin
franvaro. Lingtgiende arbetsférdelning, standardisering och stordrift
kinnetecknade bland annat de nybyggda offentliga sjukhusen. Den
offentliga sektorn »byrékratiserades« genom att den i och for sig vil-
utbildade och kunniga personalen ofta saknade information och befo-
genheter for att hjilpa brukarna med sidant som gick utanfor stan-
dardférfarandet.’ Den digra Maktutredningen som tillsattes av Ingvar
Carlsson 1985 och som kom med sin slutrapport 1990 (SOU 1990:44,
S. 404) beskrev situationen sa hir:

Den offentliga sektorn ir till stora delar uppbyggd enligt de standardi-
serade enhetslosningarnas princip. Medborgarundersékningen visar
att manga som kommer i kontakt med den offentliga sektorn kinner
tyst vanmakt. Omraden som skola och sjukvard kinnetecknas av brist
pé valalternativ.

Om vi flyttar oss lite lingre fram i tiden kan vi notera att den ekono-
miska kris med skenande budgetunderskott som Sverige genomled i
bérjan av 199o-talet sammanfoll med att flera offentliga verksamheter
utsattes f6r konkurrens. Att entreprenader gav utsikter om kostnads-
sinkningar sags férmodligen som lockande i en sidan finansiell situa-
tion.

Inférandet av privat produktion av vilfirdstjinster foljde alltsd en
internationell privatiseringstrend och svarade pa det nationella planet
bade mot ekonomiska behov och upplevda tillkortakommanden. Den
nya kommunallag (1991:900) som riksdagen klubbade igenom strax
fore maktskiftet 1991 (prop. 1990/91:117 om en ny kommunallag) pre-
ciserade och tydliggjorde kommunernas mgjlighet att anlita privata
foretag och andra organisationer for att utfora tjinster. Den gav dven
kommunerna storre organisatorisk frihet, vilket i sin tur moéjliggjorde
att olika varianter av den si kallade bestillar—utférarmodellen kunde
etableras och dirmed underlitta kép av tjinster (Blomqvist och Roth-
stein 2008; Bergh 2009). Lagen ska dock varken ses som den under-
liggande forklaringen eller den juridiska grunden till att kommunala

3. For en utférligare beskrivning av den offentliga sektorns svarigheter vid 6ver-
gangen fran industri- till tjanstesamhalle se Johnson (1986).
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vilfirdstjinster borjade privatiseras. Som vi kommer att beskriva hade
flera foretag redan lyckats etablera sig pa de skattefinansierade vil-
fairdsmarknaderna och deras ritt att géra detta hade provats juridiskt
nir det gillde dldreomsorgen. Diremot stimulerade den nya kommu-
nallagen sikert en del privatiseringar genom att tydliggora att de var
tillditna och genom att ge storre organisatorisk frihet.

Aven det sa kallade frikommunforsoket vid mitten av 198o-talet
visar attkommunerna féregick nationella reformer i stillet for att vinta
pa statliga instruktioner. Frikommunforsoket ingick i en vag av refor-
mer som syftade till att decentralisera den offentliga sektorn genom
att ge kommunerna 6kad beslutanderitt och finansieringsansvar éver
bland annat vilfirdstjansterna. I férséket, som kom att uppmirksam-
mas iven utanfér Sverige, kombinerades decentralisering och avreg-
lering genom att kommunerna fick féresla statliga regler som skulle
upphivas f6r de deltagande kommunerna. Intressant nog framkom
det att minga kommuner redan arbetade mer eller mindre oberoende
av det statliga regelverket nir de tillhandaholl vilfirdstjinster. Avreg-
leringen inom frikommunférssket innebar alltsa i flera fall mest en
legitimering av befintliga arbetssitt i kommunerna (Pierre 1993).

Férutom en ekonomisk och juridisk grogrund for privatiseringar
krivs det i praktiken individuella initiativ, bide frin entreprenérer
och fran politiker, for att forindringar ska komma till stind. Vi har i
var beskrivning av de privata utférarnas intride och expansion pa vil-
firdsomradet férsokt finga bade nationella politiska reformer och de
enskilda kommuner och féretag som i flera fall pa egna initiativ satte
bollen i rullning. Vi bérjar dock med att ge en 6versiktsbild av dagens
omfattning av privat vilfirdsproduktion.

Tjansteovergripande statistik

Innan vi gar in djupare pa enskilda vilfirdsomraden vill vi beskriva
hur stor den svenska vilfirdssektorn dr och hur vanligt det dr med
privata utforare pa dess olika omraden. Ett sitt att gora det ir att utgd
ifran SCB:s rikenskapssammandrag fér kommuner och landsting,
vilka baseras pa bokslutsuppgifter. Av dem framgir att kommuner-
nas kostnader for vilfirdstjanster ar 2012 uppgick till 405 miljarder
kronor, vilket dr 77 procent av kommunernas totala kostnader eller 11
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KOMMUNER
Totalkostnad: 529 miljarder kronor

Vard och omsorg

Ovrigt ————
om aldre

22%

Individ- och familjeomsorg — 7%

Grundskola
. 9%
Gymnasieskola ——

Forskoleverksamhet

Insatser till funktonsnedsatta och skolbarnomsorg

LANDSTING
Totalkostnad: 235 miljarder kronor

Ovrigt j

21%

Ovrig halso- och sjukvard — 7% Specialiserad somatisk vard

Specialiserad psykiatrisk vard
Primé&rvard

Figur 2.1. Olika verksamheters andel av kostnader inom kommuner (ovan)
och landsting (nedan), 2012.

Not: Figuren visar fordelningen av verksamhetskostnader som andelar av tota-
la kostnader fér kommuner respektive nettokostnader for landsting (exklusive
Gotland). F6r kommunerna inkluderar kategorin Grundskola frskoleklass och
sarskola, Gymnasieskola inkluderar komvux och gymnasiesarskola, och Ovrigt
innefattar bland annat infrastruktur, kultur- och fritidsverksamhet, vatten och
avlopp. For landsting inkluderar kategorin Ovrigt hélso- och sjukvérd bland
annat ambulans- och sjuktransporter, handikapp- och hjalpmedelsverksamhet
och folkhalsofrdgor, medan kategorin Ovrigt innefattar l4kemedel inom like-
medelsférmanen, tandvard och regional utveckling.

Kallor: SCB:s Rakenskapssammandrag for kommuner och landsting och SKL.
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procent av Sveriges BNP.* Som figur 2.1 visar utgér skolan totalt sett
storst del av kommunernas kostnader, dven om dldreomsorgen kostar
mer 4n grundskolan, som i sin tur kostar mer 4n savil forskolan som
gymnasiet. Landstingens kostnader for sjukvird uppgick samma ar
till 187 miljarder kronor, vilket dr 79 procent av deras totala kostna-
der eller 5 procent av Sveriges BNP.5 Fér landstingen star specialiserad
somatisk vard fér nistan hilften (48 procent) av de totala kostnaderna,
foljt av primérvard med 16 procent.

Utifrdn kommunernas och landstingens rikenskaper har vi be-
riknat hur mycket verksamhet som kops in fran privata aktérer i
forhallande till de totala kostnaderna. Med privata aktorer avser vi fo6-
reningar, stiftelser, foretag eller hushall och individer. For att fa fram
privatiseringsandelar har den del av en viss verksamhet som képs fran
dessa aktérer stillts i relation till den verksamhetens totala kostnader
(driftskostnader f6r kommunerna och nettokostnader f6r landsting-
en). I figur 2.2 redovisar vi de privata aktdrernas kostnadsandelar for
nagra grundliggande vilfirdsomriden.¢ Kategorin Hilso- och sjuk-
vard (exklusive tandvard) avser verksamhet inom landsting och 4r den
kategori dir kop fran privata aktorer utgér minst andel av verksambhets-
kostnaderna, 12 procent. Om man bryter ned den kategorin ytterligare
finner man att primirvarden skiljer ut sig markant. I primérvirden
utgor kop fran privata aktorer 33 procent av verksamhetskostnaderna.
For andra vardformer, som specialiserad somatisk och psykiatrisk
vard, ligger kop fran privata aktérer pa andelar omkring 7—9 procent.

De 6vriga kategorierna i figur 2.2 avser kommunernas verksam-

4. Med kommunala »valfardstjanster« avses har: forskoleverksamhet, skolbarn-
omsorg; grundskola, forskoleklass, sarskola, gymnasieskola, komvux, gymnasie-
sdrskola och annan utbildning; vard och omsorg om &ldre, insatser till personer
med funktionsnedsattning samt individ- och familjeomsorg (exklusive ekonomiskt
bistand).

5. Sjukvard &r har definierat som exklusive tandvard och lakemedel inom l&keme-
delsférmanen (Gotland ar ocksa exkluderat). | jamférelser av sjukvardskostnader i
olika lander brukar betydligt mer raknas in, som exempelvis tandvérd, lakemedel
och férsakringskostnader. Vid en sddan jamforelse uppgick Sveriges kostnader fér
sjukvard 2011 till 9,5 procent av BNP, vilket var strax éver OECD:s genomsnitt pa 9,3
procent (OECD 2013).

6. | figuren har vi inte tagit med individ- och familjeomsorg da det vélfardsomradet
inte behandlas i det har kapitlet.
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Forskoleverksamhet och skolbarnomsorg |
Insatser till funktionsnedsatta I

Vard och omsorg till dldre

Utbildning

Hilso- och sjukvard exkl. tandvard

Totalt angivna omraden |
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Procent
Foretag Foreningar och stiftelser . Hushall och individer

Figur 2.2. Kép av verksambhet fran privata aktdrer inom olika verksamhetsom-
raden, som andel av kostnader, 2012.
Kallor: SCB:s Rakenskapssammandrag for kommuner och landsting och SKL.

het. Andelen kép av huvudverksamhet dir privata aktorer 4r motpart
utgdr 15 procent for utbildning, 15 procent f6r dldreomsorg, 16 procent
for insatser riktade till funktionsnedsatta och 17 procent fér férskola
och skolbarnomsorg. Aven hir finns nyanser inom de angivna verk-
samheterna. Inom utbildningsverksamheten ir de privata inslagen
storst for gymnasieskolan. Andelen uppgar dir till 22 procent, vilket
kan jamforas med 12 och 11 procent for grundskola respektive forskole-
klasser.

Som framgar av figur 2.2 kan privata aktorer vara av olika slag.
Nir det giller landstingens verksamhet innebir privata aktorer i
huvudsak privata féretag. Stiftelser och foreningar utgér bara nagra
fa procent av de sammanlagda képen fran privata aktérer (nagot mer
for specialistvarden) och kép med individer och hushall som motpart
ir forsumbara. Siljarens organisationsform varierar mer inom kom-
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munernas verksambheter. I likhet med landstingen dominerar priva-
ta foretag, speciellt giller detta fér gymnasieskola, dldreomsorg och
insatser riktade till funktionsnedsatta. Diremot utgor féreningar och
stiftelser betydande inslag, speciellt nir det giller férskola och grund-
skola (inklusive férskoleklasser) dir dessa organisationsformer star for
mellan 38 och 44 procent av kommunernas kop fran privata aktorer.
Individer och hushall utgér en ytterst begrinsad del av de privata akts-
rerna.

Kommuner och landsting képer inte bara in verksamhet fran pri-
vata aktorer, utan det ir inom vissa omraden dven vanligt att képa in
fran andra kommuner och landsting eller kommunala bolag. Det gil-
ler framfor allt gymnasieskolan, dir manga elever viljer en skola i en
annan kommun. Det ir dven vanligt att landsting koper in specialise-
rad somatisk vard fran andra landsting.

Jamfort med andra OECD-linder har Sverige laga privata produk-
tionsandelar inom dldreomsorgen och sjukvarden. Inom skolan ligger
Sveriges privata andel nirmare genomsnittet i OECD. Jimftrelserna
forsvaras dock av att finansieringen av vilfirdstjinster skiljer sig at
mellan olika linder. Men 4ven om vi ser till den huvudsakligen skatte-
finansierade skolan finns flera linder med betydligt hogre privata
andelar idn Sverige, bland annat Belgien, Chile, Danmark, Frankrike,
Nederlinderna och Spanien (OECD 2010).

OLIKA PRIVATISERINGSMATT

Ett sitt att mita privatisering av vilfirdstjinster dr att, som vi har
gjort hittills i det hir kapitlet, utgd frin verksamhetskostnader inom
kommuner och landsting. Att anvinda kostnader ir niraliggande sa
till vida att andelarna har en tydlig ekonomisk tolkning och relevans.
Kostnadsstatistiken ger dock inte niagot perfekt underlag for att stu-
dera privatiseringar mer ingdende. Visserligen ir kostnaderna inde-
lade efter olika verksamhetsomraden, men indelningen ir i minga
avseenden ganska grov. Annu en komplikation ligger i att det krivs
uppgifter fran bade driftsredovisning och motpartsredovisning for
att kunna faststilla hur mycket av verksamhetskép som har en privat
motpart, och dessa tvd redovisningar har till viss del olika indelningar.
Dessutom har statistiken forindrats over tid, vilket ytterligare forsva-
rar jaimforelser. Exempelvis kan kop av verksamhet delas in i kép av
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huvud- och stédverksamhet. P4 ett sjukhus ir virden huvudverksam-
het medan stidning och transporter ir exempel pa stodverksambheter.
Fram till 2002 fanns ingen siddan uppdelning nir det giller kop av
verksamhet efter motpart och fran och med 2011 finns endast statistik
for kop av huvudverksamhet. Beroende pa tidsperiod kan det vara svart
att anvinda kostnader for att studera privatiseringen av en viss tjinst.

Ett annat sitt att mita privatiseringar ir att utgd fran anstillda
inom vilfirdsomriden. Fran SCB:s foretagsdatabas kan man himta
uppgifter om anstillda inom olika organisationsformer och nirings-
grenar. Med hjilp av dessa uppgifter gar det att ta fram statistik over
andel anstillda vid ideella organisationer eller privata foretag for ett
visst vilfirdsomréde, till exempel grundskolan. Det finns dock risk
for att det blir ett ganska trubbigt matt pa privatiseringar, vilket bland
annat beror pd att det inte alltid gar att avgéra om de anstillda arbetar
inom en verksamhet som ir offentligt finansierad eller inte. Vissa fore-
tag eller arbetsstillen kan dessutom ha verksamhet inom flera olika
niringsgrenar.

Ett tredje sitt att mita 4r att utgd fran vilfirdstjinsternas brukare,
exempelvis genom att studera andelen skolelever som gér i en friskola
eller virdtagare som far vard i privat regi. Det blir di mycket tydligt vad
som mits. Samtidigt finns inom en del omriden bara statistik f6r vissa
brukare och inte fér andra, och dessutom kan statistiken forindras si
att vissa tjinster inkluderar olika saker vid olika tidpunkter. Ett exem-
pel pa det senare ir statistik 6ver hemtjinsttimmar inom &ldreom-
sorgen, dir innehallet i hemtjinsten har forindrats over tid.

Sammanfattningsvis finns alltsa tre olika matt for privatisering:

* kostnader for kop fran priva ta aktorer som andel av verksam-
hetens totala kostnader
* andel anstillda med privata arbetsgivare

* andel brukare hos privata utférare.

Det dr inte sjilvklart vilket av dessa tre privatiseringsmatt som ir att fore-
dra. Matten belyser olika aspekter och kan dirfor vara bittre eller simre
limpade beroende pa sammanhang. Om man pa ett mer évergripande
plan vill studera utvecklingen 6ver tid ger de tre matten emellertid ofta en
likartad bild. Ett exempel pa det ges i figur 2.3. Dir illustreras privatise-
ring inom grundskolan mellan 1992 och 2010 enligt de tre métten: ande-
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Figur 2.3. Tre privatiseringsmatt avseende grundskolan, 1992-2010.

Not: Med kostnader avses har kommuners kép av verksamhet inom omrédet
grundskola dar motparten ar en forening, en stiftelse, ett privat foretag, ett
hushall eller en individ i férhallande till driftskostnaderna fér samma omrade.
Uppgifterna om kostnader kommer fran Rakenskapssammandrag for kom-
muner och landsting, som publiceras av SCB. Data f6r 2007 ingar inte d3 SCB:s
uppgifter fér det aret innehaller betydande felaktigheter; vardet fér 2007 ar
interpolerat i form av ett genomsnitt mellan 2006 och 2008. Elever avser andel
elever inom grundskolan (&rskurs 1-9) som gar i en fristdende skola enligt
uppgifter fran Skolverket. Med anstallda avses anstallda vid ideella organisa-
tioner eller privata foretag i férhallande till samtliga anstéllda som klassifice-
rats tillhorande naringsgren som motsvarar grundskola eller forskoleklass.
Uppgifterna kommer fran SCB:s féretagsdatabas.

len verksamhetskop inom grundskola dar motparten 4r privat, andelen av
de anstillda inom niringsgrenen grundskola som ir anstillda vid ideell
organisation eller privat foretag, samt andelen elever i fristiende grund-
skola.” Som framgar av figuren ger alla tre matten en bild av en stadig
okning av privata inslag inom grundskolan frin en initialt lag nivd. De

7. N&r det galler anstéllda inkluderas &ven forskoleklass i samma kategori da dessa
inte kan sarskiljas i datamaterialet. Forskoleklasser &r dock en liten del i férhallande
till grundskolan.
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tre matten har en mycket stark samvariation.® Men det framgér ocksa av
figuren att skningstakten och framfér allt nivderna skiljer sig mellan de
tre mitten, i synnerhet framstar privatiseringen som mindre omfattande
om vi utgdr fran anstillda. I viss man ir det inte konstigt att andelarna ir
olika stora eftersom matten miiter olika saker. Nir det giller mattet som
baseras pé anstillda 4r det iven mojligt att en del av skillnaden beror pa de
problem som nimndes tidigare.

Andra omriden in skolan kan vara svirare att avgrinsa med
samma precision for alla tre métten och da uppstar f6ljaktligen storre
skillnader. Om man vill studera geografisk variation snarare 4n varia-
tion over tid ar ocksa skillnaderna négot storre. Om vi anviander de tre
matten for grundskolan, for att i stillet jimfora privatiseringsande-
lar i olika kommuner 2010 finner vi att samvariationen fortfarande ar
stark, men inte lika stark.” Sammantaget ger de olika privatiserings-
matten lite olika nivier men en likartad bild, och matten hinger intimt
samman. For analyser av samband ir det dirfor troligt att deti manga
fall 4r av underordnad betydelse vilket matt som anvinds, vilket kan
vara en trost da det inte alltid finns flera matt f6r det omrade och den
tidsperiod man vill studera. I den hir boken anvinds alla tre matten.
Vilket matt som anvinds pi ett visst stille beror badde pa vad mattet
fangar och pa datatillgdngen.

Marknadsmodeller

Bokens inledningskapitel tog upp de tvd huvudsakliga marknadsmodel-
lerna for vilfirdstjinster: entreprenad- och valfrihetsmodellen. Skillna-
derna mellan dessa tva modeller ir viktiga att beakta nir privatiseringen
av de svenska vilfirdstjinsterna ska beskrivas och férklaras. Entrepre-
nadmodellen ger de lokala politikerna ett direkt inflytande éver valet
mellan offentlig och privat tjinsteproduktion. Politikerna viljer ut de
verksamheter som ska kontrakteras ut till privata utférare. Utférarna
vinner kontrakt genom att uppfylla férutbestimda krav och formule-
ra anbud som framstir som mer attraktiva dn konkurrenternas. Med

8. De parvisa korrelationerna ligger mellan 0,973 och 0,996.

9. De parvisa korrelationerna ligger mellan 0,72 och 0,89.
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undantag f6r si kallade kvalitetsupphandlingar sitter utférarna sina
priser sjilva.’® Brukarna ir relativt passiva, da de i typfallet inte kan vilja
mellan olika utférare. Inom entreprenadmodellen kan privatiseringen
darfor beskrivas som en top down-process dir enhet f6r enhet overgar
fran offentlig till privat drift. Entreprenadmodellen tillimpas framfor
allt inom omsorgen om ildre och funktionshindrade, inom specialist-
sjukvarden samt inom ungdoms- och missbrukarvarden.

Inom valfrihetsmodellen franhinder sig politikerna det direkta
inflytandet 6ver privatiseringsprocessen. Politikerna styr i stillet indi-
rekt pa system- eller marknadsnivi genom att bestimma villkoren for
etablering och leverans. Alla utférare som uppfyller grundvillkoren
far etablera sig och alla utforare far i typfallet lika mycket betalt per
brukare. Priset bestims antingen av bestillaren eller av nationellt fast-
stillda regler. Brukarnas valfrihet mellan de olika utférarna innebir
att privatiseringen sker gradvis, »brukare f6r brukare«. Inom valfri-
hetsmodellen kan vilfirdens privatisering dirmed ses som en bottom
up-process dir nya utforare etablerar sig och vinner 6ver brukare fran
de verksamheter som drivs avkommuner och landsting.

All privat vilfirdsproduktion kan dock inte hinféras till entrepre-
nad- eller valfrihetsmodellen, som de beskrivs ovan. Vid sidan av de
tvd huvudmodellerna finns, som nimndes i kapitel 1, en tredje modell:
enskild verksamhet. Enskild verksamhet kinnetecknas av att en ut-
forare startar en verksamhet som huvudman och sjilv bestimmer pris
och villkor f6r de tjinster som siljs till kommuner, landsting och andra
kunder. Verksamheten startas med andra ord inte pa nagot direkt upp-
drag frin kommun eller landsting. Enskild verksamhet enligt denna
modell finns bland annat inom specialistsjukvirden, omsorgen om
funktionshindrade, samt ungdoms- och missbrukarvarden. Sophia-
hemmet, Ersta sjukhus och Roda Korsets sjukhus kan nimnas som
exempel pa enskild verksamhet med en ling historia.

De olika modellerna gar iven att kombinera. Exempelvis kan en
kommun ligga ut nigra dldreboenden pa entreprenad for att sedan

10. Kvalitetsupphandlingar innebar att bestallaren satter ett pris och att anbuds-
givarna konkurrerar genom att erbjuda sa hog kvalitetsniva som méjligt. Kvalitets-
upphandlingar kan darfor ocksd bendmnas fastprisupphandlingar.
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erbjuda brukarna att vilja mellan de utférare som vunnit kontrakten.
Dessutom varierar utformningen av valfrihetsmodeller betydligt mel-
lan olika tjinster. Lag (2008:962) om valfrihetssystem (LOV) omfattar
bland annat dldreomsorg, sjukvard och jobbcoacher. Friskolesystemet
och valfriheten inom barnomsorgen regleras i skollagen (2010:800).
Anlitande av personlig assistent regleras i lag (1993:387) om stod
och service till vissa funktionshindrade samt i socialvirdsbalken
(2010:110). Tandvarden regleras av tandvirdslagen (1985:125). Mot bak-
grund av denna variation kan det finnas anledning att anvinda en mer
detaljerad typologi 6ver marknadsmodeller f6r att finga de egenskaper
som kan ligga till grund for en ekonomisk analys. Ett forslag pa en
sddan typologi i sju dimensioner presenteras i tabell 2.1.

Tabell 2.1. Typologi 6ver marknadsmodeller for skattefinansierade tjanster.

1.

Hur matchas brukare och utférare? Valfrihet eller anvisning

Starta egen eller ta over befintlig utforarenhet

2.| Hurtrader utforare in pa marknaden? alternativt vinna tidsbegransat kontrakt
3. | Vemar huvudman? Kommun/landsting eller utférare

4. | Arverksamheten tillstandspliktig? Jaeller nej

5. | Vem satter priset? Bestallare eller utforare

6. | Hur sétts priset? Fritt eller reglerat

7. | Vem bar risken for volymforandringar? | Bestallare eller utférare

Entreprenadmodellen kan enligt denna typologi beskrivas som att
brukarna anvisas till en utférare (det vill siga inte far vilja utforare
sjilva), utforaren vinner ett tidsbegransat kontrakt, kommunen ir
huvudman, utféraren sitter (oftast) priset fritt utan regleringar, samt
att bestillaren bir risken f6r volymférindringar. Valfrihetssystem
enligt LOV kan beskrivas som att brukarna viljer utférare, utférarna
startar nya (eller koper befintliga) verksamheter, reglerade priser sitts
pa bestillarsidan, samt att utférarna bar risken f6r volymférandringar
(det vill sdga far betalt per plats). Ingen av de tvd modellerna kinne-
tecknas av huruvida verksamheten ir tillstindspliktig eller inte.
Dessa beskrivningar visar att entreprenadmodellen ligger nirmare
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en »fri marknad« i de tva prisdimensionerna (5 och 6) medan val-
frihetsmodellen gor det i tvd andra dimensioner (1 och 7; samt i viss
mening dven 2). Diremot ligger regelverken f6r personlig assistans
och speciellt tandvird nira en »fri marknad« i fem av de sju dimen-
sionerna (undantagen har att géra med tillstandsplikt och huvud-
mannaskap). Den hir typologin visar att marknadsmodeller kan anta
en rad olika former som inte alltid gir att finga i termer av en viss
huvudmodell. Typologin kan vara nyttig att ha i dtanke vid lisningen
av bokens 6vriga kapitel.

Efter denna 6versiktsbild gar vi vidare med att beskriva utveckling-
en 6ver tid inom de olika vilfirdstjinsterna forskola, skola, dldreom-
sorg, insatser till personer med funktionsnedsittning, och sjukvard.

Forskola

Forskolan, eller barnomsorgen som den linge kallades, dr det vilfirds-
omrade som kanske allra tydligast férknippas med inférandet av privat
drift. Foretaget Pysslingen, som i dag driver bade forskolor och grund-
skolor, lyckades tidigt féra upp fradgan om privat barnomsorg pa den
politiska dagordningen.

Jaimfort med andra linder har Sverige sedan linge en omfattande
och starkt subventionerad barnomsorg. Den offentliga barnomsorgen
borjade byggas ut nir forskolelagen (prop. 1975/76:92) tridde i kraft
1975. Kommunerna ansvarade till en bérjan for att verksamheten
byggdes ut enligt femarsplaner. Kommunernas ansvar fér barnom-
sorgens utbyggnad évergick 1995 till en skyldighet att tillhandahalla
tjansten utan oskiligt dr6jsmal (Martin Korpi 20006). I Familjestods-
utredningen (SOU 1981:25) lyftes forildrakooperativ fram som en
alternativ verksamhetsform. Férildrakooperativ var berittigade till
statsbidrag som foérst understeg och sedan sattes lika med kostnaderna
i kommunens verksambhet.

STRIDEN OM PYSSLINGEN

Utbyggnaden av barnomsorgen visade sig bli en omfattande och dyr
historia. Efterfrigan 6versteg hela tiden utbudet samtidigt som natio-
nella regler f6r lokalernas yta och barngruppernas storlek begrinsade
mojligheterna till effektiviseringar. Aven om dessa regler senare luck-
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rades upp (med prop. 1983/84:9 Om statsbidrag till barnomsorg och
social hembhjilp) borjade privata alternativ ocksa diskuteras som ett
sitt att fi ner barnomsorgens kostnader. Det var i detta lige som Pyss-
lingen Forskolor AB dok upp. Pysslingen tog form pa Svenska Mana-
gementgruppen inom SAF (Svenska Arbetsgivareféreningen, numera
Svenskt Niringsliv) och var redan fran bérjan tinkt som en murbricka
mot de offentliga monopolen. Folkpartisterna Thomas Berglund (i dag
vd for virdkoncernen Capio) och Bert Levin foreslog att man skulle
skapa kontrovers genom att trycka pa en riktigt ém punkt: barnomsor-
gen. Pysslingen startade med Electrolux som go-procentig dgare och
forsokte som forsta vinstsyftande foretag ge sig in pa barnomsorgsom-
radet (Svanborg-Sjovall 2011).

Den socialdemokratiska regeringen svarade snabbt med enlag som
forbjod statsbidrag »till daghem och fritidshem som drivs i uppen-
bart vinstsyfte«, den si kallade Lex Pysslingen. Lagen, som tridde i
kraft den 1 juli 1984, inskrinkte diremot inte méjligheten att limna
statsbidrag till foridldrakooperativ och daghem eller fritidshem med
specialpedagogik eller sidana som drevs pa ideella grunder. I sin pro-
position anférde den socialdemokratiska regeringen flera argument
mot vinstsyftande barnomsorg (prop. 1983/84:177 Om statsbidrag
till alternativa barnomsorgsformer). I inledningen av propositionen
hivdar regeringen att férslagen om vinstsyftande barnomsorg »inte
tillfort verksamheten nagot nytt av positivt virde.« Eftersom det, enligt
propositionen, gar lika bra att minska kostnaderna i kommunala som
i privata verksamheter maste vinst tas ut genom sinkt kvalitet eller pa
intiktssidan genom hojda bidrag och avgifter. Vidare argumenterade
regeringen for att vinstsyftande foretag skulle riskera barnomsorgens
kontinuitet och leda till segregering. Argumentationen avslutades
med att hoja ett varningens finger for oseridsa foretag.

Lex Pysslingen blev inte ndgon populir lag utan angreps hartiriks-
dagen och dven inifran Finansdepartementet. Enligten SCB-mitningi
september 1984 stodde 85 procent av viljarna privat barnomsorg. Som
ett svar pa kritiken ut6kade den socialdemokratiska regeringen 1990
i en proposition mdjligheterna att ge statsbidrag till personaldrivna
daghem och fritidshem och reglerna foér dessa blev samma som for
annan icke-kommunal verksamhet (prop. 1990/91:38 Om statsbidrag
till personalkooperativ barnomsorg).
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Eftersom privata féretag inte hade fésrekommit inom barnomsor-
gen fanns det inte nigra regler for hur dessa skulle behandlas. Pyss-
lingens utmaning satte fingret pa detta. Den tidigare lagstiftningen
syftade till att reglera den befintliga barnomsorgen — som var kom-
munal. Det var dirfor lagstiftningen blev reaktiv nir den nya situatio-
nen skulle hanteras. Att barnomsorgen var en kommunal angeligen-
het foérsvarade forstds den socialdemokratiska regeringens mojlig-
heter att hantera situationen. Det visade sig att Nacka kommun kunde
kringgd férbudet genom att ligga ut arbetsledningen for en forskola
pé entreprenad till Pysslingen. Pa sé sitt kunde Pysslingens koncept
realiseras dven om hela personalen forutom chefen anstilldes av
kommunen.

Efter regeringsskiftet 1991 vintade den borgerliga regeringen
inte linge med att riva upp Lex Pysslingen. Frin och med januari
1992 blev det tillatet att driva skattefinansierad férskole- och fritids-
verksamhet med vinstsyfte. I samband med lagindringen skickade
Socialdepartementet ut broschyrer till landets alla forskolor med
fragan »Vill du starta eget?« och med rad och information om hur
detta skulle ga till. Den borgerliga regeringens argument for att ge
statsbidrag dven till vinstsyftande barnomsorg var att tidigare regler
byggt pa en orealistisk syn pa vinst. Enligt regeringens proposition
ska vinst ses som ett uttryck fér kostnadseffektivitet, speciellt nir
intikterna ir mer eller mindre givna (prop. 1991/92:65 Om valfrihet
i barnomsorgen)."

ETABLERINGSRATT OCH MAXTAXA

Nir Socialdemokraterna atertog makten 1994 aterinforde de inte Lex
Pysslingen. Diremot stoppade de den etableringsritt f6r forskolor som
den borgerliga regeringen hade beslutat om, men som inte hade hun-

11. 1 f6ljdmotion 1991/92:So7, vilken undertecknades av bland andra Ingvar Carls-
son, Géran Persson och Mona Sahlin, yrkade Socialdemokraterna avslag pa proposi-
tionen. Den hdr gdngen var argumenten mot vinstsyftande barnomsorg farre och inte
lika tydliga som nar Lex Pysslingen rostades igenom. Socialdemokraterna skriver i
motionen att de ar positiva till utokad valfrihet genom nya driftsformer, men att det
ar mer angeldget att lagga fast kvalitetskrav for verksamheten och att utreda hur
rattsakerheten for barnen kan garanteras.
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nit trida i kraft.'? Dirmed kunde kommunerna 4ven fortsittningsvis
sjilva avgéra om en fristiende forskola skulle fa bidrag for sin verk-
sambhet eller inte. Bidragsnivan reglerades sa att de kommuner som
valde att limna bidrag till fristdende f6rskolor inte fick limna bidrag
pé en niva som oskiligt avvek fran kommunens kostnader per barn i
motsvarande verksamhet. Etableringsritt inom férskolan inférdes till
slut varen 2006 da de fyra borgerliga partierna med st6d av Miljépar-
tietrostade igenom en sddan lag. Lagen tridde i kraft den 1 juli samma
ar.® Med denna reform fick férskolan en nationell reglering som inne-
bar att en forskola har ritt att etablera sig i en kommun om skollagens
krav pa verksamheten uppfylls.

Nagra ar tidigare hade maxtaxa inforts i barnomsorgen. Det var ett
vallofte fran Socialdemokraterna i valet 1998, som tridde i kraft den 1
januari 2002. Maxtaxan var frivillig fér kommunerna men var inférd
ihela landet inom ett ar, sannolikt pad grund av att kommunerna gavs
starka ekonomiska incitament att gora detta. Tidigare hade avgifterna
skiljt sig at mellan kommunerna, men eftersom maxtaxan sattes sd
pass lagt betalade de flesta familjer samma avgift per barn efter refor-
men. En typfamilj med tva barn i férskola sparade ungefir en tusen-
lapp per ménad efter skatt pa reformen, men i vissa kommuner, bland
annat Sodertilje, Vixjo och Ystad, kunde familjer spara flera tusenlap-
par. Pa senare ar har inga dramatiska reformer genomforts i forskolan.
Ar 2009 breddades etableringsritten till att dven gilla familjedaghem
och annan pedagogisk omsorg. Ar 2011 kom en ny skollag som lik-
stillde de fristdende forskolorna med de kommunala. Den medférde
bland annat att fristiende forskolor som har fler sokande in platser

12. Med etableringsratt avses hér att tillstdndsgivande endast fick baseras pd hu-
vudmannens lamplighet och lokalernas duglighet (prop. 1993/94:11 Utvidgad lag-
reglering pa barnomsorgsomradet m.m.). Vinstsyftande utforare tillits med andra
ord om de sdgs som lampliga och deras lokaler som dugliga.

13. Motion 2005/06:Ub233 Forskolan.

14. De krav som 3syftas fanns i den davarande lagstiftningen (2 kap. 3 § skollagen
1985:1100) och innebar i korthet att det ska finnas personal med ratt utbildning, att
barngrupperna ska ha en »lamplig« sammansattning och storlek, att lokalerna ska
vara andamalsenliga samt att barn med speciella behov ska fa den hjalp de behéver.
| dag géller att forskolor ska godkannas om verksamheten erbjuder plats at alla och
beddms kunna félja gallande foreskrifter.
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ska fordela platserna pa det sitt som kommunen bestimt for forsko-
lan generellt, och att kommunens bidrag till fristdende forskolor ska
motsvara de kommunala férskolornas kostnader. Dirmed far de fri-
staende forskolorna mer betalti form av ett tilliggsbelopp f6r barn som
behover extra resurser (Hanspers och Mork 2.011).

OKANDE PRIVATA INSLAG

I dag dr 6ver 482 ooo barn inskrivna i férskolor, vilket motsvarar 83
procent av alla barn i dldrarna 1—5 ar (Skolverket 2013). Bland barn i
aldrarna 3-5 ar ir andelen 95 procent. Sett 6ver tid har férskolan blivit
allt mer populir, f6r tio ar sedan var 772 procent av barnen inskrivna.
Begreppet forskola introducerades nir skollagen forindrades 1998
och ersatte den tidigare benimningen daghemsverksamhet. Sam-
tidigt infordes férskoleklass som en frivillig skolform for sexiringar.
D4 forskoleklasser i liroplaner och dven i kommunernas rikenskaper
hinger ssmman med grundskolan aterkommer vi till dem senare i det
avsnitt som behandlar skolan.

En allt stérre andel barn gar i en fristiende f6rskola. I figur 2.4
illustreras hur andelen elever som gir i fristiende forskolor har
utvecklats under perioden 1997—2012. Ar 1997 var den andelen 13
procent. Som framgér av diagrammet okade det fristiende inslaget
i forskola till och med 2001. Direfter ldg andelen konstant under
ett antal ar innan den ater borjade 6ka nagot frin och med 2008.
Utplaningen sammanfaller med inférandet av maxtaxa i forskolan
(ar 2002). En tinkbar forklaring 4r att det inte blev lika attraktivt
for privata foretag att etablera sig nir maxtaxan (som gillde bade i
kommunala och i privata férskolor) begrinsade deras intikter fran
foraldraavgifter och gjorde dem mer beroende av kommunala bidrag
(Skolverket 2003). Nagon siker slutsats om detta ir dock inte moj-
lig att dra eftersom reformen ocksa ledde till att fler barn skrevs
in i forskolan. Att andelen barn i fristiende forskola sedan borjar
oka igen fran och med 2008 kan hinga samman med att nationellt
reglerad etableringsritt bérjade gilla den 1 juli 2006. Ar 2012 upp-
gick andelen barn i fristidende férskolor till 20 procent.

Tyvirr finns inte statistiken 6ver inskrivna barn uppdelade efter
de fristdende forskolornas organisationsform tillginglig, men om vi
ser till kommunernas verksamhetskostnader kan vi inda fi en viss
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Figur 2.4. Andel barn i fristdende forskolor, 1997-2012.
Kalla: Skolverket.

uppfattning. Av kommunernas kop av verksamhet inom férskola och
skolbarnomsorg med privat motpart ar 2012 var 55 procent kép med
privata féretag som motpart, 44 procent avsag féreningar och stiftelser
och endast 1 procent var kop med hushall och individer som motpart.

Det finns en betydande variation mellan kommuner nir det giller
andelen barn i forskolan som gar i fristiende alternativ. A ena sidan
finns 47 kommuner som inte har nagon fristdende forskola alls. Det 4r
framfor allt smd kommuner: 42 av dem med firre in 15 000 invinare,
den storsta ir Ludvika med nagot fler 4n 25 coo invanare. A andra
sidan finns Tiby kommun dir 98 procent gar i fristidende forskola.
Taby dr dock ett extremfall. Endast i fem andra kommuner 6verstiger
andelen 50 procent: Danderyd, Sollentuna, Upplands Visby, Vallen-
tuna och Vellinge.

SAMMANFATTNING FORSKOLA

Sammanfattningsvis kan vi siga att privata férskolor vixte fram som
svar pa en efterfrigan pd alternativ till den kommunala férskolan.
Nacka kommun och Pysslingen spelade viktiga roller som kopare och
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siljare nir vinstsyftande utfoérare introducerades pd marknaden. Den
socialdemokratiska regeringen anvinde lagstiftning for att stoppa
kommunerna frin att anlita vinstsyftande utférare. Lagen i friga,
Lex Pysslingen, upphivdes sedan av den nytilltridda borgerliga rege-
ringen 1991. Nir socialdemokraterna atertog regeringsmakten 1994
valde de att acceptera vinstsyftande utforare, men de upphivde dir-
emot det beslut om etableringsritt som dnnu inte hade hunnit trida
i kraft. Socialdemokraternas tidiga argument mot vinstsyftande for-
skolor var inte helt olika de som ibland idterkommer i dagens vilfirds-
debatt: vinst tas ut pa bekostnad av verksamhetens kvalitet och vinst-
motivet kan dessutom dventyra verksamhetens kontinuitet och leda
till segregation. Den borgerliga regeringen argumenterade i stillet for
att vinst 4r ett tecken pa kostnadseffektivitet. Sedan 2006 giller en
nationell modell med etableringsritt for utférare. I dag gar vart femte
forskolebarn i en fristiende forskola (ungefir hilften hos ett foretag
och hilften hos en ideell organisation). Den regionala spridningen ir
stor och de stérsta privata andelarna finns i ndgra kommuner i Stock-
holmsomradet.

Skola

Privatiseringen av skolan ir jimférelsevis enkel att beskriva sa till vida
som den tydligtinitierades med en politisk reform, den sa kallade frisko-
lereformen. Den borgerliga regering som tilltridde 1991 sag genast till
att reformera den nyligen kommunaliserade skolan genom att inftra ett
slags valfrihetsmodell. Den nya modellen innebar att etableringskraven
for skolor sinktes, att mojligheten att vilja mellan olika skolor kade och
att fristdende skolor gavs ritt till kommunala bidrag i form av en skol-
peng som foljer eleven. Skolpengen skulle motsvara minst 85 procent av
de genomsnittliga kostnaderna i den kommunala skolan dir den aktu-
ella friskolan var beligen.!s Elevavgifter tillits si linge de var skiliga
och inte utestingde ndgon. Reformens férsta steg togs for grundskolan
dir de nya reglerna bérjade gilla 1992 (prop. 1991/92:95 Om valfrihet
och fristaende skolor). Aret darpa stirktes reformen och utvidgades till
gymnasieskolan (prop. 1992/93:230 Valfriheti skolan). Lindbom (2007)

15. Vi anvander fristdende skola och friskola som synonyma begrepp.
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beskriver friskolereformen som ett brott med den konsensusartade syn
pa skolvisendet som under lang tid hade ratti Sverige.

I den forsta propositionen angavs »ritten och mojligheten att vilja
skola och att vilja sina barns utbildning« som det avgérande argumen-
tet. Ett annat argument var att fristdende skolor kunde bidra med fler
utbildningsvigar och pedagogiska metoder. Regeringen hoppades
dven att konkurrensutsittningen av den kommunala skolan skulle ge
okad kvalitet och effektivare resursanvindning i hela skolvisendet.
I en foljdmotion kritiserade Socialdemokraterna regeringen for att
reformens konsekvenser inte hade analyserats tillrickligt (friskole-
reformen féregicks inte av nagon offentlig utredning). Socialdemo-
kraterna vinde sig frimst emot konstruktionen med en skolpeng och
argumenterade i stillet for att kommunerna utan restriktioner skulle
fa bestimma storleken pa bidragen till friskolorna si att resursfoérdel-
ning kunde anpassas efter varje skolas behov. Socialdemokraterna
motsatte sig ocksa elevavgifter eftersom en behovsstyrd tilldelning av
bidrag skulle gora avgifterna overflodiga och dven eftersom sma avgif-
ter skulle verka mycket segregerande (motion 1991/92:Ub62).

Nir Socialdemokraterna atertog makten 1994 valde de att behalla
de centrala delarna av friskolereformen, men de gjorde nigra viktiga
forandringar i regelverket (prop. 1995/96:200 om friskolor m.m.).
Skolpengen dndrades si att fristiende skolor fick bidrag av elevens
hemkommun pa samma grund som kommunens egna skolor, vilket
innebar att ersittningen héjdes till 100 procent, efter att dret innan ha
sinkts fran &5 till 75 procent. Samtidigt inférdes ett krav pa avgiftsfri-
het for att en fristdende skola skulle ha ritt till kommunala bidrag.
Argumenten for full skattefinansiering utan avgifter var dels att mot-
verka segregation, dels att frimja konkurrens pa lika villkor.¢

Fran och med 1991 krivdes ett godkinnande av Skolverket for att

16. Dérefter har bidragsreglerna genomgatt ndgra mindre férindringar. Sedan ar
2010 galler att bidraget till fristdende skolor ska bestimmas efter samma grunder
som kommunen tillampar vid fordelning av resurser till den egna grundskolan el-
ler det egna gymnasieprogrammet, vilket konkretiseras i form av ett grundbelopp
och ett eventuellt tillaggsbelopp. Grundbeloppet ska avse undervisning, larverktyg,
elevhilsa, maltider, administration, mervardesskatt och lokalkostnader. Tillaggs-
beloppet ar avsett for »elever som har ett omfattande behov av sarskilt stod eller ska
erbjudas modersmalsundervisning« (prop. 2008/09:171; SFS 2011:185).
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fa driva en fristdende grundskola. 1997 inférdes villkoret att en etable-
ring av en fristdende grundskola inte fir medfora »patagliga negativa
foljder for skolvisendet i den kommun dir skolan ir beligen« (prop.
1995/96:200). Detta dndrades 2010 till att gilla »patagliga negativa
foljder pa lang sikt for eleverna eller skolvisendet i den kommun dir
skolan &r beligen« och prévas sedan dess av Skolinspektionen (prop.
2009/10:157), som startade sin verksamhet 2008. For fristiende gym-
nasieskolor krivdes fran borjan inget motsvarande tillstind f6r etable-
ring, med argumentet att gymnasiet ir en frivillig skolform. Sedan
2011 krivs dock tillstind fran Skolinspektionen ocksa for att etablera
fristdende gymnasieskolor."”

FRISKOLORNAS ANDEL AV ELEVERNA

Det fanns fristidende skolor fore friskolereformen men de var mycket
ovanliga. Inom grundskolan handlade det om 61 fristdende skolor som
efter regeringsbeslut var berittigade till statsbidrag (prop. 1991/92:95
om valfrihet och fristiende skolor). Dessa skolor hade en speciell peda-
gogisk, etnisk eller religigs inriktning och var koncentrerade till Stock-
holm och Géteborg. Det handlade fraimst om Waldorfskolor, konfes-
sionella skolor, internationella skolor och Montessoriskolor.'

Drevdagens skola i Alvdalen kom att spela en speciell roll. Infor
skolstarten 1983 beslutade kommunen att ligga ned skolan och hin-
visade eleverna till Idre, 2,5 mil bort. Men byborna trotsade beslutet
och drev skolan vidare med hjilp av stéd och donationer. Drevdagen
fick nationell uppmirksamhet och togs upp i riksdagsdebatter och
motioner. Efter en ling kamp kunde skolan ombildas till friskola
1989, trots att den inte hade nagon speciell inriktning. Skolan lades
ned 2007 pa grund av begrinsat elevunderlag.

Ar 1992 var andelen friskoleelever 1,0 procent i grundskolan och
1,7 procent i gymnasieskolan. Det fanns dock en inte obetydlig varia-
tion mellan olika kommuner. I 6ver hilften av landets kommuner

17. Utéver villkoren for att fa driva en grund- eller gymnasieskola tillkommer villkor
for att verksamheten ska vara bidragsberattigad.

18. Socialdemokraterna hade strax fore regeringsskiftet 1991 infort ndgot mer ge-
nerdsa bidragsregler for friskolor (prop. 1990/91:18), men endast fér friskolor som
kompletterade de kommunala och utan att ge eleverna ndgon réttighet att vélja skola.
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gick inga grundskoleelever i nigon fristdende skola och i 87 procent
av kommunerna var andelen 1 procent eller mindre.’® Andelen for
hela riket drogs upp av de hogre andelarna i Stockholm (4,8 procent)
och Goteborg (3,6 procent).?

Om vi ser till gymnasieskolan var motsvarande andelar nagot stor-
re. Samtidigt fanns det 225 kommuner dir andelen gymnasieelever
som gick i en fristdende skola var 1 procent eller mindre. Aven hir
drogs andelen for hela landet upp av att det var ndgot vanligare att gi
i en fristdende skola bland elever som bodde i Stockholm och i Géte-
borg. Med undantag for Sigtuna fanns ingen kommun dir andelen
elever i fristdende gymnasieskolor 6versteg 9 procent, och Sigtuna ir
naturligtvis ett sirskilt fall med sin riksinternatskola.

Under 1990-talet 6kade de fristidende skolornas elevandel, fram-
for allt inom gymnasieskolan mot slutet av artiondet (se figur 2.5).
Okningstakten for gymnasieskolan tog ytterligare fart fran 2001 och
framat. Det dr forst de senaste dren som takten verkar ha mattats av
nagot, dven om sjilva okningen fortsitter. Ar 2012 gick 26 procent
av gymnasieeleverna i en friskola. Inom grundskolan har friskolor-
na expanderat langsammare, men iven dir okar elevandelen snab-
bare fran omkring 2000 och uppgick 2012 till 13 procent. Ser vi till
forskoleklasser sa foljde utvecklingen inledningsvis utvecklingen i
grundskolan, vilket inte dr s mirkligt da forskoleklasser 4r kopplade
till grundskolan. Fran och med 2005 har dock 6kningen av fristiende
verksambhet varit lite svagare nir det giller férskoleklasser.

Det 4r med andra ord pa gymnasieniva som friskolorna har vuxit
snabbast, men dven i grundskolan har andelen elever i fristiende sko-
lor 6kat utan avbrott under hela perioden. Att friskolornas andel, spe-
ciellt pa gymnasiet, bérjar oka kraftigare omkring eller strax efter ar
2000 har rimligen att géra med att flera skolféretag som senare vixte
sig stora etablerades da. Kunskapsskolan och (numera nedlagda) John
Bauer-gymnasiet startade sina forsta skolor 2000, Jensen startade sin

19. Avser den kommun dar eleverna &r folkbokférda. De kan dock ga i skolor som
ligger i ndgon annan kommun.

20. Endast en kommun, Orkelljunga, hade en elevandel i fristdende grundskola som
dversteg 5 procent. | Orkelljunga finns den kristna fristdende grundskolan Soléng-
skolan som startade redan 1971.

56



Procent

30

=== Gymnasieskola == == Grundskola Forskoleklass

25 /
20

—
—-—
——
—

0 T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T 1
N M ¥ O 0w N O o0 O — N ™M X O 0w N ©O o O — o
o~ o8 o8 o8 O~ O~ O O O O O ©O O O O O O O — «— —
o~ oo O~ O~ O~ O O OO O O O O O O O O O O O O O
- = = = = = - - &N N 0 N & N N N NN

Figur 2.5. Andel elever i fristdende forskoleklass, grundskola och gymnasium,
1992-2012.

Kalla: Skolverket.

forsta skola 2003. Man kan spekulera i att det da bérjade st klart att
Socialdemokraterna inte skulle riva upp friskolereformen, vilket bor
ha okat intresset for skolmarknaden hos potentiella huvudmin.

Om man bryter ned statistiken ytterligare framtrider fler skillna-
der. Det dr framfor allt inom den senare delen av grundskolan som
de fristidende skolorna har blivit ett stérre inslag. Med senare delen
menar vi drskurs 7-9 (det som tidigare benimndes hogstadiet).
Vid mitten av 199o-talet fanns endast marginella skillnader mellan
grund- och gymnasieskolan. Sedan har, som nimndes ovan, andelen
elever i fristdende skolor tkatikraftigare takt bland gymnasieelever in
bland grundskoleelever. Detta gor att de sma skillnaderna som fanns
i mitten av 1990-talet har blivit forhallandevis stora i dag. Ar 2012 var
andelen gymnasieelever som gick i fristdende skolor 26 procent och
motsvarande andelar f6r drskurs 7—9 och arskurs 1-6 var 17 och 12
procent. Sett till de senaste 10 dren innebir det kningar med 218 pro-
cent for gymnasiet, 183 procent for grundskolans arskurs 7—9 och 110
procent for arskurs 1-6.

Bland de elever som gick i en friskola lisdret 2011/12 gick 74 pro-
cent av grundskoleeleverna och 9o procent av gymnasieeleverna pa
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Figur 2.6. Andel elever i fristdende grundskola och gymnasium i procent,
2012.

Kalla: Skolverket.

en vinstsyftande friskola (aktiebolag eller enskild firma), enligt en
sammanstillning av statistik fran Skolverket och Friskolornas riks-
forbund som Maria Eriksson har gjort pd uppdrag av Timbro. Okning-
en har varit tydlig: ar 2001 gick 28 procent och ir 2009 66 procent
av de niondeklassare som gick i en friskola i en vinstsyftande skola
(Bohlmark och Lindahl 2012).
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Figur 2.7. Andel elever i fristdende grundskola och gymnasium, efter kom-
mungrupp, 2012.

Kalla: Skolverket.

REGIONALA SKILLNADER

Friskolornas popularitet varierar stort mellan olika kommuner. I Taby
gar 44 procent av grundskoleeleverna i fristdende skolor. Samtidigt
finns 1o1 kommuner som inte har nigra elever i fristiende skolor.
Dessa skillnader illustreras i figur 2.6.

Ett sitt att studera variationen mellan olika kommuner ir att utga
fran den kommungruppsindelning som Sveriges Kommuner och
Landsting, SKL, har tagit fram. Det dr en indelning i 10 grupper efter
kommunernas befolknings- och niringsstruktur. I figur 2.7 illustre-
ras andelen elever i fristdende skolor i grundskolan och gymnasie-
skolan efter kommungrupp. Som framgdr av figuren finns en bety-
dande variation mellan de olika kommungrupperna. I storstiderna
(Stockholm, Géteborg och Malmo) dr andelarna som gar i fristdende
skolor betydligt storre dn i évriga kommungrupper. I storre stider,
férorts- och pendlingskommuner dr andelarna nagot mindre, men
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ind4 storre 4n i 6vriga kommuner. I férortskommuner till storstider
och i pendlingskommuner ir andelarna i fristiende gymnasieskolor
betydligt storre in motsvarande andelar f6r grundskolan, vilket torde
bero pa att gymnasieelever i dessa kommuner littare kan ta del av det
skolutbud som finns i nirliggande, stérre kommuner dn vad som ir
fallet for grundskoleelever. I alla kommungrupper ir andelen friskole-
elever storre for gymnasiet dn for grundskolan.

Den betydande variationen mellan kommuner aterspeglar i hog
grad befolkningsskillnader. Det finns ett tydligt samband mellan &
ena sidan befolkningsstorlek och & andra sidan utbud av skolor och
andel elever som gar i fristdende skolor. Det dr virt att understryka de
stora skillnader som finns mellan landets kommuner i det avseendet.
I Stockholms stad finns nirmare 75 ooo grundskoleelever. I hela Sve-
rige finns endast 26 kommuner med fler invanare 4n si. Stockholm
med sina 75 ooo elever kan dven jimféras med Bjurholm, Dorotea,
Arjeplog och Sorsele som alla har under 250 elever i grundskolan.?!
Ingen av dessa sistnimnda kommuner har heller nagon fristidende
grundskola.

Friskolor kan naturligtvis etableras av olika skil. Det finns exem-
pel pa friskolor i mindre byar som startar nir den kommunala skolan
laggs ned for att pd s vis sikra ett utbildningsalternativ i hembygden.
Samtidigt dr det rimligt att anta att det 4r mer attraktivt for en privat
aktor att etablera sig i en kommun dir det finns ett storre elevunder-
lag att konkurrera om. Och om elevunderlaget ir tillrickligt begrin-
sat kommer en friskola sannolikt inte heller att fa Skolinspektionens
etableringstillstind, eftersom en sddan etablering typiskt anses fa
»patagliga negativa foljder«.??

21. Elevantalen avser &r 2012.

22. Vad Skolinspektionen anser vara »patagligt negativa foljder« baseras i valdigt
stor utstrickning pd antalet elever som skulle bli kvar i den kommunala skolan efter
det att en friskola startat och fatt s& ménga elever som den angivit i sin ansokan.
Chansen att Skolinspektionen ska bevilja en gymnasiefriskola tillstand att 6ppna lig-
ger mellan 10 och 20 procent om antalet kvarvarande elever i den kommunala sko-
lan understiger 40. For antal 6ver 40 ligger sannolikheten att f& 6ppna en ny skola
mellan 60 och 100 procent. Som jdmférelse kan ocksd ndmnas att sannolikheten att
Skolverket ska bevilja en ansdkan ar ungefar 50 procent om kommunen rekommen-
derar avslag (Pistol 2013).
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I de flesta kommuner (175 stycken) finns inte nigon fristiende
gymnasieskola. Av de 50 kommuner som hade minst befolkning ar
2012 var det endast 4 som hade en fristiende gymnasieskola. Sam-
tidigt ska det nimnas att det inte finns ndgon gymnasieskola over
huvud taget i 23 av landets kommuner. Oavsett det s finns det i de
flesta kommuner inte nagot fristiende gymnasium som konkurrerar
om eleverna, och det ir bara 56 kommuner som har tva eller fler fri-
stdende gymnasieskolor. Inom grundskolan finns det fler kommuner
med minst en friskola, men 101 kommuner saknar helt friskola. Av de
kommuner som har fristiende grundskolor 4r det 115 stycken som har
tva eller fler. Att det ir en storre andel gymnasieelever som liser vid fri-
stdende skolor samtidigt som det ir betydligt firre kommuner som har
fristiende gymnasieskolor beror bland annat pa att gymnasieelever ir
mer benigna att studera i andra kommuner och dirmed fa tillgang till
ett storre utbud av skolor, inklusive de fristdende.

SAMMANFATTNING SKOLA

Sedan friskolereformen vid 199o-talets bérjan har andelen barn som
gar i en friskola 6kat utan avbrott bide pa gymnasiet och i grundsko-
lan. Okningen har dock varit snabbare inom gymnasieskolan. I dag
gar 26 procent av gymnasieeleverna och 13 procent av grundskole-
eleverna i en friskola. Omkring tvi tredjedelar av friskolorna drivs i
aktiebolagsform. Bade pa gymnasiet och i grundskolan gar en stérre
andel av eleverna i stérre stider och deras férortskommuner i friskolor
in i glesbygden.

Den borgerliga regeringens motiv for att infora friskolesystemet i
bérjan av 1990-talet var forst och frimst att garantera ritten och moj-
ligheten att vilja sina barns utbildning. Man hoppades dven att kon-
kurrensutsittningen av den kommunala skolan skulle ge 6kad kvalitet
och effektivare resursanvindning i hela skolvisendet. Socialdemokra-
terna motsatte sig till en borjan systemet med en fast skolpeng som
foljde eleven. I regeringsstillning valde de sedan att modifiera i stillet
for att riva upp friskolesystemet. Ersittningen hojdes till 100 procent
av den kommunala skolans kostnader och avgiftsfrihet inférdes som
ett krav f6r kommunala bidrag. Med full skattefinansiering utan avgif-
ter ville Socialdemokraterna motverka ekonomisk segregation och
framja konkurrens pa lika villkor.
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Aldreomsorg

Aldreomsorgens privatisering tog sin bérjan 1989 nir Danderyds
kommun slét ett tredrigt avtal med Svensk Hemservice, i dag Attendo,
om att utféra hemtjinst i kommundelen Stocksund. Bakgrunden var
att Danderyds kommun redan hade lagt ut snér6jning at pensionirer
och sjuka samt utryckning vid trygghetslarm pa entreprenad. Efter-
som dessa tjinster anknyter till hemtjinsten 1ag det nira till hands
att g4 vidare och priva entreprenad dven dir.2? Arendet blev kontrover-
siellt och uppmirksammades i massmedierna. Svenska kommunal-
arbetareforbundet demonstrerade och éverlimnade protestskrivelser
vid det méte dir socialndmnden fattade beslut om att ligga ut 300
hemtjinsttimmar i veckan pa entreprenad i ett tredrigt pilotprojekt.
En representant fér Kommunal agerade ocksd ombud nir en kvinna
fran Danderyd begirde laglighetsprévning av beslutet baserat pa att
socialnimnden skulle ha 6verskridit sina befogenheter. Kammar-
ritten démde till kommunens fordel: eftersom kommunen fortfaran-
de hade ansvar f6r hemtjinsten innebar entreprenaden enligt ritten
inte nagon otillaten delegering av socialnimndens uppgifter dven om
inte kommunens anstillda utférde arbetet.?* Domen 6verklagades
till Regeringsritten som dock inte beviljade prévningstillstind, och
iett rittsutredande pm konstaterade att »ndgra sirskilda bestimmel-
ser om hur hemtjinst ska skétas finns inte.«? Danderyds kommun
hade ddrmed fatt ritt att ligga ut hemtjinst pa en privat utférare. Det
beskrivna rittsfallet kan sigas utgora grunden foér dagens privata
ildreomsorgsbransch.

POLITISKA REFORMER OCH ARGUMENT

Inom ildreomsorgen finns det ingen avgérande politisk reform som,
likt friskolereformen, kan sigas ha initierat privatiseringarna. Som vi

23. Aldreomsorgen kan i huvudsak delas upp i sarskilda boenden och hemtjanst.
Sarskilda boenden finns for personer som inte langre klarar av att bo pa egen hand
och hemtjénst finns fér dem som kan bo pa egen hand men behdver olika former av
stod for att klara det.

24. Kammarratten i Stockholm, dom 3140-1988, 1988-06-09.
25. Regeringsrattens beslut 3213-1988, 1988-09-23.
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har sett var det i stillet en pionjirkommun som beredde vigen f6r den
fortsatta utvecklingen. Den nya kommunallagen 1991 tydliggjorde
lagstiftningen om entreprenader. Genom Adelreformen &r 1992 fick
kommunerna totalansvar for dldreomsorgen genom att ta 6ver ansva-
ret for varden av ildre sjuka pa dldreboenden fran landstingen.

Privatiseringen av dldreomsorgen har foretridesvis skett enligt
entreprenadmodellen. Den stora reformen av betydelse for ildre-
omsorgen ir den redan beskrivna lagen om valfrihetssystem (LOV)
som tridde i kraft 2009. Det fanns dock, enligt en sammanstillning
vi latit géra, 29 kommuner som hade infort valfrihet redan innan de
implementerade LOV. Inom hemtjinsten gick Danderyd redan 1993
over till en valfrihetsmodell, da kallad kundval. Aven T4by, Vaxholm
och Nacka inférde kundvalsmodeller i bérjan av 199o-talet. Fastin
det har ifrdgasatts om dessa kommuner f6ljde upphandlingsreglerna
1LOU, sd dr var tolkning att LOV tydliggjorde lagstiftningen snarare 4n
inférde nya mojligheter till kundval och privat produktion.

Bortsett frin LOV har ildreomsorgen behandlats vildigt sparsamt
iregeringsfoérklaringar, valmanifest, partiprogram, propositioner och
motioner. Till exempel anvinds omsorg oftast som en generisk term
utan vidare precisering i riksdagspartiernas partiprogram, oftast som
en del av uttrycket »vard och omsorg« (Bruzelius 2013). Alliansrege-
ringen motiverade inférandet av LOV frimst med ekonomiska argu-
ment om Okad effektivitet och kvalitet, men dven med andra argu-
ment, sdsom okat sjilvbestimmande f6r individen och forbittrade
moijligheter f6r kvinnor att starta och driva féretag (prop 2008/09:29
Lag om valfrihetssystem). [ en gemensam féljdmotion yrkade Social-
demokraternas och Miljopartiets ledaméter i Socialutskottet avslag pa
LOV-propositionen (motion 2008/09:So5). De elva undertecknarna
sdg positivt pa valfrihetssystem inom sjukvard och dldreomsorg (till
skillnad fran upphandlingar som de ansig vara olimpliga pa dessa
omraden). Diremot vinde de sig mot regeringens utformning av
valfrihetssystem. Kritik riktades mot foretagens etableringsritt och
mojlighet att silja tilliggstjinster. Motionirerna féreslog ocksa att
lokala kvalitetskontor skulle inrittas for att stodja brukarna. I den
andra f6ljdmotionen (motion 2008/09:S06) anférde Vinsterpartiets
ledamoter i Socialutskottet nistan exakt samma kritik, men inledde
med en hirdare ton mot privata utférare: »Vinsterpartiet anser att
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offentligt finansierade vilfirdsverksamheter som ildreomsorg, han-
dikappomsorg och hilso- och sjukvard i huvudsak ska drivas av offent-
liga utforare. Vi motsitter oss konkurrensutsittning och privata vinst-
intressen inom dessa omraden och ir djupt oroliga 6ver den utveck-
ling som sker.«

VILKA KOMMUNER INFOR LOV?

I syfte att 6ka tillimpningen av LOV har regeringen gett Socialstyrelsen
i uppdrag att besluta om och fordela stimulansbidrag till de kommu-
ner som vill férbereda och utveckla valfrihetssystem inom omsorgen
om ildre och personer med funktionsnedsittning. Det ir enligt se-
nast tillgingliga uppgifter fran SKL 257 kommuner som har s6kt och
beviljats sddana bidrag.?6 Av dessa kommuner har 144 bérjat tillimpa
LOV (de flesta inom hemtjinsten) och 35 har beslutat att géra det, men
innu inte implementerat beslutet.?”” 41 kommuner har beslutat att inte
tillimpa LOV. De resterande 37 kommuner som har beviljats stimu-
lansbidrag har dnnu inte fattat beslut om de ska tillimpa LOV eller
inte. De flesta kommuner som har infort valfrihetssystem inom hem-
tjansten gjorde det i samband med att de borjade tillimpa LOV.

Figur 2.8 illustrerar vilka kommuner som har beslutat att tillimpa
LOV och vilka som dessutom har bérijat tillimpa LOV. Det framkom-
mer av Socialstyrelsens (2013a) rapportering att ett skal till att en del
kommuner inte har bérjat tillimpa LOV trots beslut att gora det ir att
de inte har lyckats fd nagon privat aktor att etablera sig i kommunen.
Detta antyder att det rader skilda forhallanden for landets olika kom-
muner.

Det finns ett tydligt samband mellan kommunernas invinaran-
tal och deras val att borja tillimpa LOV. I de 77 kommuner som har
firre in 10 ooo invanare har 40 procent antingen borjat tillimpa eller
beslutat att bérja tillimpa LOV. Motsvarande andel i de kommuner
som har éver 50 ooo invanare ir 83 procent. Essunga och Vindeln,

26. Enligt uppgifter hamtade 27 juni 2013 fran SKL:s webbsida med statistik dver
LOV: »Beslutslage om inforande av LOV, april 2013«.

27. Siffrorna som presenteras har awviker nagot fran SKL:s eftersom Klippans kom-
mun har LOV i drift nu, medan kommunen enligt SKL:s material endast fattat beslut
om att infora det.
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Figur 2.8. Kommuner som tillampar eller har beslutat att tillampa LOV, 2013.
Kalla: Socialstyrelsen.

bada med under 6 ooo invanare, ir de tvd minsta kommunerna som
tillimpar LOV. Omvint sd har landets nist stérsta kommun, Géteborg,
fattat beslut om att inte tillimpa LOV.

I minga kommuner finns en politisk skiljelinje mellan de partier
som vill infora valfrihetssystem och de som inte vill det. Av de kom-
muner dir de fyra allianspartierna tillsammans fick en majoritet av
mandaten i 2010 ars val har 86 procent antingen infort eller beslutat
om att inféra LOV. Motsvarande andel i 6vriga kommuner uppgar till
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50 procent. Samtidigt vixlar de politiska majoriteterna i kommunerna
och det kan ta tid och dven vara svart att dndra fattade beslut, i syn-
nerhet om brukarna har vant sig vid en ny modell. I Boden bérjade
man tillimpa LOV under mandatperioden 2006—2010 under ett kom-
munalt styre lett av Moderaterna. Nir Socialdemokraterna sedan med
stod av Vinsterpartiet tog makten efter 2010 ars val foreslog de att
valfrihetssystemet skulle avskaffas, men efter protester valde de att
lata det finnas kvar.28 Virt att ligga mirke till 4r att dven Fagersta, dir
Vinsterpartiet har egen majoritet, tillimpar LOV. Den nationella parti-
linjen far inte alltid genomslag pa den kommunala nivin.

Undantagen till trots ger kommunernas storlek och politiska firg
tillsammans en god bild av vilka kommuner som tillimpar LOV. Bland
de kommuner som har 50 ooo invanare eller fler och dir allianspar-
tierna har en majoritet av mandaten efter 2010 ars val har alla borjat
tillimpa eller beslutat att tillimpa LOV. Bland de 34 kommuner som
har firre in 10 ooo invinare och dir Socialdemokraterna och Vinster-
partiet har en majoritet av mandaten efter 2010 ars val har endast 6
bérjat tillimpa eller beslutat att bérja tillimpa LOV (Grums, Hapa-
randa, Lessebo, Nordmaling, Robertsfors och Alvkarleby).

ANDEL ALDREOMSORG | PRIVAT REGI

Det drojde nagra ar innan Danderyd bérjade fa efterfoljare med pri-
vat dldreomsorg. Hosten 1991 uppger Kommunférbundet och Social-
departementet att en handfull kommuner har lagt ut hemtjinst pa
entreprenad, bland dem Danderyd, Solna, Stockholm och Vistervik.?
Med tiden har de privata utférarna blivit allt fler. Inom sirskilda boen-
den har den andel av verksamheten som utférs i privat regi 6kat betyd-
ligt 6ver tid (se figur 2.9). Ar 1999 befann sig knappt 10 procent av bru-
karna i ett boende i privat regi. Den andelen tkade under de f6ljande
aren for att sedan ligga pa ungefir ssmma niva mellan 2003 och 2007,
och sedan ater ska under de senaste aren. Ar 2012 fir nirmare 21 pro-
cent av personerna i sirskilt boende omsorg i privat regi.

28. Tidningen Vision, 2012-11-08, »Bodens kommun fortsatter med valfrihet« (ham-
tad 2013-08-28).

29. TT Nyhetsbanken, 1991-09-23, »Fa& kommuner har privatiserat hemtjansten fér
de gamla« (hamtad 2013-08-24).
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Figur 2.9. Andel av hemtjansttimmar och personer i sarskilt boende i privat
regi, bland aldre 1999-2012.

Kalla: Socialstyrelsen.

Nir det giller hemtjinsten sa varierar insatsernas storlek betyd-
ligt mellan olika personer. Detta gor att det 4r mer relevant att se till
insatta timmar in till personer som far hjilp. Om vi gor det kan vi
konstatera att andelen insatta timmar som utfors av aktérer i privat
regi har okat stadigt frin 1999 och fram till i dag, frdn 6 till 23 procent.
Som framgér av figur 2.9 sker ett kraftigt hopp i statistiken mellan
2007 0ch 2008, d4 andelen 6kade med drygt 4 procentenheter. Denna
kraftiga okning 4r dock svartolkad. Ar 2007 skedde en forindring av
statistiken som innebar att gruppen personer med hemtjinst utvidga-
des till att omfatta personer som tidigare inte riknades med i den kate-
gorin (det ror sig om personer som hade matdistribution, trygghets-
larm eller snéréjning, men ingen omsorg). Hur denna omliggning
paverkade de observerade utfallen gir inte att siga utan att granska
statistiken i detalj. Samtidigt forefaller det oavsett den férindringen
som om okningstakten av andelen hemtjinst i privat regi tilltog vid
ungefir samma tidpunkt for att sedan ligga pa en hogre niva fram till i
dag. Ar 2012 utfordes 23 procent av insatta timmar inom hemtjinsten
av aktorer i privat regi.
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Figur 2.10. Andel i enskild regi av hemtjansttimmar och personer i sarskilt
boende, bland aldre, efter kommungrupp, 2012.

Kalla: Socialstyrelsen.

REGIONALA SKILLNADER

Ilikhet med vad vi har kunnat konstatera inom andra vilfirdsomraden
sd varierar 4ven de privata inslagen inom ildreomsorgen mellan olika
kommuner. Ar 2012 utfordes all hemtjanst till dldre i kommunal regi
i 150 kommuner. I tre kommuner (Nacka, Staffanstorp och Vellinge)
utférdes all hemtjinsti privat regi och i ytterligare tva (T4by och Upp-
lands Visby) uppgick andelen hemtjinsttimmar utférda i privat regi
till 95 procent eller mer.*® Inom sirskilt boende fanns det 179 kommu-
ner dir all verksamhet utférdes i kommunal regi och fem kommuner
dir privata aktérer stod for allt. Detta understryks av att Staffanstorp
och Vellinge har all hemtjinst och sirskilt boende i privat regi. Vax-

30. Sma kommunala inslag av speciellt slag kan forekomma i dessa kommuner. Till
exempel har Staffanstorp en kommunal korttidsenhet som ger omsorg i hemmet
upp till 3 veckor.
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holm har lagt alla sirskilda boenden hos privata aktérer och har dven
en stor andel privata inslag inom hemtjinsten. Samtidigt finns undan-
tag: Arjing har alla sirskilda boenden i privat regi samtidigt som all
hemtjinst utfors av kommunen.

Om vi studerar motsvarande skillnader efter kommungrupper
framtrider tydliga skillnader. Som framgér av figur 2.10 ligger stora
delar av dldreomsorgen hos privata aktérer i framfér allt storstider
och férortskommuner till storstider, samt i viss mén i andra stérre
stider. Nir det giller storstider (Stockholm, Goteborg och Malme) dr
det Stockholm som drar upp andelarna. Det giller i synnerhet hem-
tjinsten dir i stort sett all verksamhet i Goteborg och Malmé utfors i
kommunal regi. I 6vriga kommungrupper ir de privata inslagen mer
begrinsade. Figuren illustrerar ocksa att graden av privatisering inom
hemtjinst och sirskilt boende hinger samman.?!

SAMMANFATTNING ALDREOMSORG

Privat utférd dldreomsorg etablerades i Danderyd och har sedan spri-
dits 6ver landet. Till att bérja med dominerade entreprenadmodel-
len, men inom hemtjinsten har valfrihetsmodellen successivt vunnit
mark. Bide kommunallagen 1991 och LOV 2009 tydliggjorde lag-
stiftningen snarare 4n inférde nya mojligheter till valfrihet och privat
produktion. Nir alliansregeringen inforde LOV blev de partipolitiska
skiljelinjerna tydliga, men i 6vrigt har privatproducerad idldreomsorg
behandlats férvinansvirt sparsamt i regeringsforklaringar, valmani-
fest, partiprogram, propositioner och motioner. Ar 2012 gav privata
utférare omsorg motsvarande 23 procent av timmarna i hemtjinsten
och 21 procent av personerna i sirskilt boende. Aven for dldreomsor-
gen ir de regionala skillnaderna stora. Storstiderna och deras fororts-
kommuner avviker med privata andelar omkring 40—50 procent.

Insatser till personer med funktionsnedsattning

Hilso- och sjukvirdslagen (HSL) och socialtjinstlagen (SoL) reglerar
landstingens och kommunernas ansvar for att tillgodose medborgar-

31. P& kommunniva uppgar korrelationskoefficienten for privatisering av hemtjénst
och av sarskilt boende till 0,76.
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nas behov av hilso- och sjukvard och sociala insatser. Personer med
stora och varaktiga funktionsnedsittningar kan dessutom ha ritt till
sirskilda insatser enligt lagen om stod och service till vissa funktions-
hindrade (LSS). LSS tridde i kraft den 1 januari 1994 och gor det mojligt
for personer med omfattande funktionsnedsittning att i stérre infly-
tande 6ver hur insatser ska ges. Fér att kunna bli beviljad stéd enligt LSS
krivs att man dr under 65 ar, annars hinvisas man till dldreomsorgen.
I LSS finns tio insatser angivna, men personer som erhéller stod enligt
LSS kan dven f3 insatser enligt SoL. Drygt 64 ooo personer fick hjilp
genom en eller flera insatser enligt LSS fran kommuner den 1 oktober
2012 (Socialstyrelsen 2013b). Exempel pa insatser kan vara radgivning
och personligt stod, ledsagarservice och personlig assistans. Det ir
kommunerna som har ansvar for stéd enligt LSS med undantag for
mer omfattande insatser i form av personlig assistans, da staten gar
in och ticker en del av kostnaderna. Anlitande av personlig assistent
regleras i LSS samt i socialférsikringsbalken (2010:110). Férsikrings-
kassan ansvarar for bistind till dem vars behov av personlig assistans
overstiger 20 timmar per vecka. Kommunerna finansierar dock iven i
dessa fall de forsta 20 timmarna per vecka.

Savitt vi kinner till finns ingen heltickande statistik som preci-
serar om insatser enligt LSS utfors i privat eller offentlig regi. Det ir
anmirkningsvirt med tanke pa att kommunernas kostnader f6r sada-
na insatser ar 2011 uppgick till nirmare 48 miljarder kronor,* vilket
kan jimféras med de totala kostnader for insatser till personer med
funktionsnedsittning, vilka uppgick till 58 miljarder kronor. Jamfort
med idldreomsorgen ir det ocksd tydligt att de resurser som gar till
personer med funktionsnedsittning har ckat kraftigt med tiden (Sze-
behely 2011). Som vi gar in pa nedan har sirskilt kostnadsckningen for
personlig assistans varit markant.

De beskrivna reformerna utgor de viktigaste politiska atgirderna
pa omréadet. De nya lagar som 1994 stirkte de funktionsnedsattas
stillning, LSS och lagen om assistansersittning (LASS, som sedan
2011 inforlivats i socialférsikringsbalken), féreslogs av den borgerliga
regeringen men hade ett brett politiskt stéd 6ver blockgrinsen (prop.
1992/93:159 Om stdd och service till vissa funktionshindrade). For

32. Inklusive insatser enligt socialférsakringsbalken (SFB).
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Figur 2.11. Andel som fatt personlig assistans av privat utférare, 1999-2010.
Kalla: Forsakringskassan.

ovanlighetens skull hade Vinsterpartiet inget att invinda mot de f6r-
slag som handlade om de privata utférarnas etablering och ersittning.

PERSONLIG ASSISTANS

Nir det giller personlig assistans ir den tillgingliga statistiken mer
utforlig. Totalt sett har kostnaderna for personlig assistans dkat mar-
kant sedan reformen genomférdes, fran knappt 1,8 miljarder kronor
1994 till omkring 23 miljarder kronor 2010 (Férsikringskassan 2011).
Av dessa 23 miljarder utgjorde kommunernas andel 4,3 miljarder kro-
nor for finansiering av de 20 forsta assistanstimmarna per vecka, res-
ten finansieras av staten. Den branta kostnadsokningen bestar bade
i en okning av antalet personer som fir assistansersittning och en
okning av antalet insatta timmar per person. Antalet personer som
hade assistansersittning uppgick 2010 till nirmare 16 ooo, vilket
ir 2,5 ganger fler in 1994. Under samma period har dessutom det
genomsnittliga antalet insatta timmar ckat med 73 procent. En ytter-
ligare forklaring till kostnadsékningen ligger i den lagindring som
gjordes 2001, di personer fick ritt att behalla personlig assistans efter
sin Gs5-drsdag (Forsikringskassan 2or11). Assistansersittning utgar
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Figur 2.12. Andel i enskild regi av hemtjansttimmar och personer i sarskilt
boende, bland personer med funktionsnedsattning 2007-2012.

Kalla: Socialstyrelsen.

med ett nationellt schablonbelopp som bestims av regeringen och ar
2013 uppgir till 275 kronor per timme.

Nir det giller personlig assistans finns uppgifter éver hur insat-
serna foérdelas efter olika utforare. I figur 2.11 illustreras andelen per-
soner med personlig assistans som valt att fa hjilp av privata utforare
for perioden 1999—2010. Som framgér av figuren sa har andelen ¢kat
betydligt under den studerade perioden, fran 34 till 55 procent. Bland
de privata utforarna ir det framfor allt fsretagen som har okat: antalet
personer som har fitt personlig assistans genom privata foretag har
mer in fyrdubblats under perioden, medan 6kningen har varit blyg-
sammare for kommunal verksamhet, brukarkooperativ och insatser i
egen regi. For alla kategorier har dock en skning skett.

HEMTJANST OCH SARSKILT BOENDE

FOR PERSONER MED FUNKTIONSNEDSATTNING

En uppdelning efter enskild och offentlig regi finns dven nir det giller
insatser i form av hemtjinst och sirskilt boende riktade enligt SoL till
personer med funktionsnedsittning. Ar 2012 var drygt 21 0oo perso-
ner under 65 ar med fysisk eller psykisk funktionsnedsittning bevilja-
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de sddan hemtjinst. I genomsnitt erholl de 23,5 timmar hemtjinst per
manad. Som framgar av figur 2.12 har andelen av dessa timmar som
utforts i privat regi mer dn fordubblats sedan 2007 och uppgir i dag
till 29 procent. Utover dessa personer var det nirmare 4 200 personer
med fysisk eller psykisk funktionsnedsittning som bodde permanent
iett sirskilt boende. Omkring 28 procent av dessa boenden drevs i pri-
vatregi 2012, en andel som varit relativt oférindrad de senaste sex aren.

Det finns 175 kommuner som har all hemtjinst enligt SoL riktad
till personer med funktionsnedsittning i kommunal regi. I en del
andra kommuner utférs en stor del av sddana insatser av privata akts-
rer. I 31 kommuner utfors 6ver hilften av de insatta hemtjansttimmar-
na i privat regi, och som vi tidigare noterade f6r dldreomsorgen finns
dettre kommuner (Nacka, Staffanstorp och Vellinge) dir all hemtjinst
utférdes i privat regi och ytterligare tvd (Tiby och Upplands Visby) dir
den privata andelen uppgick till 95 procent eller mer.

SAMMANFATTNING INSATSER TILL
PERSONER MED FUNKTIONSNEDSATTNING

Jaimfort med andra vilfirdsomraden ir privat drift vanligt férekom-
mande for de tjinster som riktas till personer med funktionsnedsitt-
ning. De privata utférarnas andel uppgir till 55 procent inom person-
lig assistans och till knappt 30 procent inom hemtjinst och sirskilt
boende. Statistiken for privata utforare dr dock langt ifran heltickande
pa omradet, vilket 4r anmirkningsvirt bide med tanke pa de hoga
privata andelarna i den statistik som finns och med tanke p3 att kost-
naderna f6r insatser till personer med funktionsnedsittning har ¢kat
kraftigt med tiden. Bade brukarna och utférarna har stor valfrihet
enligt det nationella regelverket pid omradet. De stora reformerna har
genomforts i total politisk enighet. Nar det giller hemtjinst och sir-
skilt boende finns det stora skillnader mellan olika kommuner, precis
som inom ildreomsorgen.

Sjukvard

Vi limnar nu de vilfirdstjinster som ligger inom kommunernas
dominer och flyttar blicken mot landstingen och deras ansvar for
hilso- och sjukvarden. Det dr svért att beskriva sjukvard som en tjinst;
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primarvard skiljer sig fran specialistvird som i sin tur innehéller en
rad olika omriden. Privatiseringen av sjukvirden innehaller ocksa
manga komponenter: lokala initiativ som férekommer nationella
reformer, lagar med syftet att stimulera eller halla tillbaka privatpro-
ducerad sjukvard och tydliga politiska konflikter, framfér allt kring de
vinstsyftande utforarna.”

ETABLERINGSRATT OCH ERSATTNING

Under 1960- och 1970-talet expanderade den landstingsdrivna sjuk-
husvarden snabbt. Expansionen var okontroversiell och skedde obero-
ende av landstingens politiska majoriteter (Rehnberg och Garpenby
1995). Privatpraktiserande likare spelade linge en viktig roll. Likar-
nas anstillningsférhallanden var av tradition mycket fria och manga
drev egen praktik pa det sjukhus dir de var anstillda. Dessa prakti-
ker var ofta vildigt lsnsamma 4ven om likarnas arbetsdagar kunde
bli langa. P4 19770-talet minskades likarnas frihet dramatiskt. Med
den sa kallade sjukronorsreformen 1970 — som Socialdemokraterna
kunde besluta om med egen majoritet i riksdagen — gjordes likarna
till offentliga tjinstemin med reglerad arbetstid och fastlon. Férutom
en mindre patientavgift pd sju kronor behtvde patienten inte lingre
lagga ut pengar for likarbesok (for att sedan begira ersittning av For-
sikringskassan). Nir likarna frantogs ritten till privatpraktik pa den
egna arbetsplatsen minskade den privat utforda virden, som hade
uppgatt till en fjirdedel av alla 6ppenvardsbesok, snabbt till en mycket
lagre niva, dven om det fortfarande var moijligt att driva likarpraktik
pa heltid eller pa fritiden och fa ersittning av Forsiakringskassan.> Vid
ungefir samma tid pdbérjades, pd initiativ frin Socialstyrelsen, en stor
satsning pa oppenvird utanfor sjukhusen. Landets forsta vardcentral
oppnades 1968 i skanska Dalby. Eftersom invinarna hinvisades till en
viss virdcentral i deras upptagningsomride, minskade deras valfrihet
i takt med vardcentralernas utbyggnad.

33. Foretagshalsovarden utgor en relativt stor privatfinansierad delsektor inom
sjukvarden, som vi inte uppméarksammar i det har kapitlet.

34. Sjukronorsreformen och utvecklingen av ppenvarden och beskrivs av Hjern
(1999) och Swartling (2006).
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Mot denna bakgrund var det nagot nytt nir Cityakuten 6ppnade i
Stockholm 1983. Affirsidén var att erbjuda specialistvird utan tidsbe-
stillning och langa vintetider. Patienterna kunde sjilva soka sig till
Cityakuten som sedan fick ersittning av Forsikringskassan. Bakom
foretaget stod likaren och entreprensren Joakim Santesson tillsam-
mans med foretaget Praktikertjinst.’> Mottagningen mitt i Stockholm
blev snabbt populir och aret dirpa kunde Cityakuten 6ppna motsva-
rande verksamhet i Goteborg. I dag finns Cityakuten (fortfarande med
Praktikertjinst som dgare) ocksd i Linkdping och foretaget driver dven
nirakuter i Solna, Upplands Visby och Uppsala. Cityakutens tidiga
och framgangsrika etablering har ofta anvints som exempel av dem
som har foresprikat okad privat produktion inom sjukvirden. Manga
landstingspolitiker uppfattade dock foretagets etablering som en
utmaning mot den landstingsdrivna varden (Rehnberg och Garpenby
1995). Redan aret efter Cityakutens etablering avskaffades den etable-
ringsritt som gjort det mojligt for likare att 6ppna praktik med st6d av
statliga medel. Genom den sa kallade Dagmarreformen blev det istal-
let upp till landstingen att sluta avtal med privata likarmottagningar.

DEN KORTVARIGA HUSLAKARREFORMEN

Redan 1979 hade den folkpartistiska minoritetsregeringen forsokt
— men misslyckats — att fa riksdagen att inféra ett huslakarsystem i
primirvarden. Huslikarsystemet var inspirerat av Storbritannien
och byggde pa fasta likarkontakter fér medborgarna och individ-
baserat ansvar for vardgivarna. Folkpartiets landstingsrad Bo Kénberg
kunde dock ta frigan vidare genom att i en allt mer omfattande for-
soksverksambhet infora liknande system i Stockholms lins landsting.
Forsoken uppfattades som framgéangsrika och fick efterfoljare i flera
andra landsting (Johnson 2003). Efter den borgerliga valsegern 1991
utsigs Konberg till sjukvards- och socialférsikringsminister och lyfte
pé nytt huslikarfrigan pa nationell nivd. Som minister férslog Kon-
berg en reform dir alla invdnare skulle vilja en huslikare (en specia-

35. Praktikertjanst bildades 1977 vid en sammanslagning av féretagen Lakartjanst
och Tandlakartjanst. Med sina 8 800 anstallda ar Praktikertjanst i dag landets storsta
aktdr bade inom privat tandvard och privat sjukvard. Praktikertjanst har 2 100 aktie-
dgare som alla arbetar som verksamhetsansvariga vardutévare i bolaget.
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list i allminmedicin) att lista sig hos, och tanken var att man alltid
skulle kunna vinda sig till denne. De som inte valde huslikare aktivt
skulle listas hos ndgon passivt. En annan viktig del i reformen var att
inféra etableringsritt for huslikare. Ersittning utgick med ett fast
belopp for varje person pa listan, si kallad kapitering, med vissa till-
ligg for bland annat vaccinationer (Karlberg 2011). Enligt den borger-
liga regeringens proposition var huvudargumentet fér reformen att
sikerstilla en mer personlig, fortroendefull och kontinuerlig relation
mellan patient och likare i syfte att underlitta diagnos och behand-
ling. En sddan relation sades ocksa leda till effektivare vard till ligre
kostnad (prop. 1992/93:160 Huslikare m.m.). Socialdemokraterna
motsatte sig bade den obligatoriska listningen och huslikarnas etable-
ringsritt. De menade att konsekvenserna av att gd frin omradesansvar
till listning var daligt utredda och framfér allt att etableringsritten
inte skulle garantera rittvist férdelad vard 6ver hela landet (motion
1992/93:5034). Reformen rostades igenom i riksdagen i maj 1993,
men sedan vigmistarpartiet Ny Demokrati svingt i fragan beslutade
riksdagen redan i april 1994 att upphiva lagen, den hir gingen med
en rosts overvikt. Huslikarlagen hann dock trida i kraft och kunde
gilla itva ars tid (Johnson 2003). Under denna korta tid var reformen
dtminstone till en borjan populir, men eftersom det inte blev enklare
att snabbt fa triffa sin huslikare uppfyllde reformen inte sitt syfte och
patienternas entusiasm dimpades ganska snart (Swartling 2000).
Efter det att etableringsritten avskaffats krivdes samverkansavtal med
landstinget for att fa starta en privat praktik. Fa sidana avtal har slu-
tits, men manga av de praktiker som hann etableras har fatt fortleva.
Eftersom de gamla praktikerna, med ritt till ersittning enligt natio-
nell taxa, under vissa villkor far 6verldtas ser det ut som att de kommer
att finnas kvar som komplement under relativt ling tid framéver trots
att nagra nya etableringar alltsd inte tillkommer.

STOPPLAGARNA

Stockholms lins landsting har linge kopt relativt mycket sjukvard
av privata producenter. Nir landstinget mellan 1991 och 1994 hade
borgerlig majoritet 6kade andelen privatproducerad vird fran 7 till
12 procent. Sedan lag den privata vardproduktionen i stort sett stilla
under den f6ljande rodgrona koalitionen 1994-1998. Med borgerlig
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majoritet 1998—-2002 tog landstingets privatiseringar ater fart med
finanslandstingsradet Ralph Lédel som padrivare (Hjertqvist 2000).
Ar 2000 6vergick verksamheten pa S:t Gérans sjukhus i Stockholm i
privat regi. Detsamma hinde med Simrishamns sjukhus i Skiane och
flera andra av landstingens sjukhus bolagiserades, bland annat i Dan-
deryd, Huddinge och Helsingborg (Anell 2011).36

Med utvecklingen i Stockholm f6r 6gonen inférde den socialdemo-
kratiska regeringen tva si kallade stopplagar f6r att hindra vidare
privatiseringar. Stopplagarna foérhindrade nya privatiseringar inom
sjukhusvirden utan att dventyra de privatiseringar som redan hade
kommit till stind. Lagarna ir sirskilt intressanta eftersom den social-
demokratiska regeringens argumentation sa tydligt skiljde sig fran de
borgerliga oppositionspartiernas.

Den forsta stopplagen innebar att driften av ett akutsjukhus inte
fick 6verldmnas till »den som avser att driva verksamheten med syfte
att skapa vinst at dgare«. Lagens uttalade syfte var att garantera att
akutsjukhusen skulle drivas utan vinstintressen. Den socialdemokra-
tiska regeringen argumenterade fér att vinstintresset skulle kunna
utgora ett hot mot demokratiskt beslutad, solidariskt finansierad och
behovsstyrd vird. Risken for att ett landsting skulle komma att sta
utan ett akutsjukhus lyftes ocksd fram (prop. 2000/01:36 Sjukhus
med vinstsyfte). Lagen var tidsbegrinsad till tvi ar — en eftergift till
Lagradets kritik mot att den stod i konflikt med niringsfriheten och
det kommunala sjilvstyret. De fyra borgerliga oppositionspartierna
betonade Lagradets kritik i sina féljdmotioner och argumenterade
dven for att vinstsyftande vard ir effektiv och gar bra att kombinera
med solidarisk finansiering och behovsstyrning. Tonliget i dessa
partimotioner ir ganska hogt, speciellt nir regeringen anklagas for

36. S:t Gorans sjukhus ar an i dag det enda privata akutsjukhuset i Sverige. Bade
S:t Gérans sjukhus och Simrishamns nérsjukhus drivs av vardféretaget Capio. Det
som i dag &r Capio har sitt ursprung 1994 da investmentbolaget Bure (bildat med
pengar fran de avvecklade l6ntagarfonderna) fick éverta den laboratoriemedicinska
verksamheten fran davarande landstinget i Skaraborgs lan. Samma &r forvarvades
Lundby sjukhus pa Hisingen. Capio borsnoterades &r 2000 och avnoterades sex ar
senare nar bolaget forvarvades av riskkapitalbolagen Apax och Nordic Capital. Ca-
piokoncernen bedriver i dag sjukvard aven i Norge, Frankrike, Tyskland och Storbri-
tannien och har éver 11 000 anstallda.
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att med lagstiftning férsoka stoppa borgerliga majoriteter i landsting-
en fran att genomfora sin politik.’”

Samtidigt som beslutet togs om den forsta stopplagen tillsattes en
utredning for att behandla fragor om privatisering och privata vinst-
intressens roll inom akutsjukvarden (SOU 2002:31; SOU 2003:23). |
vintan pa utredningens slutbetinkande foreslog den socialdemokra-
tiska regeringen att stopplagen skulle forlingas i ett och ett halvt ar till
2004.3 Nu hade dock Miljopartiet svingt i frigan och kritiserade den
langa beredningstiden, vilket medforde att nigon férlingning av den
forsta stopplagen inte kom till stind (motion 2002/03:500).

Nir utredningen om vardens dgarformer kommit med sitt slutbe-
tinkande dterkom den socialdemokratiska regeringen ar 2005 med
utforligare forslag till reglering av sjukhusens driftsformer. Férutom
forslaget att varje landsting maste driva minst ett sjukhus i egen regi
inneholl propositionen tre ytterligare forslag av sirskilt intresse. Det
forsta gillde att ett landsting inte far 6verlimna uppgiften att bedriva
hilso- och sjukvard som ges vid ett regionsjukhus eller en regionklinik
till ndgon annan. Argumenten bakom det férslaget byggde pa region-
sjukhusens speciella karaktir med stor paverkan pa andra landsting,
foranderlig verksamhet som gor det svart att definiera uppdrag och
utforma ersittningsmodeller, samt betydelse for forskning och utbild-
ning av likare. Det andra forslaget innebar att om ett landsting i avtal
overlimnar drift av hilso- och sjukvérd vid ett sjukhus till en privat
aktor maste verksamheten drivas utan vinstsyfte. Férslaget motive-
rades med att privat vinstsyftande vard kan leda till segregation och
forsvara demokratisk styrning och insyn i verksamheten. Slutligen
foreslogs i propositionen att om ettlandsting ligger ut driften av hilso-
och sjukvard vid ett sjukhus i privat regi méste varden uteslutande
bedrivas med offentlig finansiering och vardavgifter. Detta forslag
baserades pa att regeringen sig en risk for att intressekonflikter och
orittvisor annars skulle uppsta, eftersom det vore mojligt f6r en privat
utforare att ge fortur till patienter som betalar sin vird med egna medel
eller via forsikringsbolag (prop. 2004/05:145 Driftsformer f6r offent-

37. Motionerna 2000/01:5031, 2000/01:5032, 2000/01:5033, 2000/01:S034.

38. Prop. 2002/03:9 Sjukhus med vinstsyfte; forléngd giltighet av lagen (2000:1440)
om inskrankning i landstingens ratt att overlamna driften av akutsjukhus till annan.

78



2 * NATIONELLA REFORMER OCH LOKALA INITIATIV

ligt finansierade sjukhus). De fyra partierna i da nybildade Allians for
Sverige upprepade stora delar av sin kritik mot den férsta stopplagen
och menade att regeringens nya férslag inte skulle losa sjukvardens
problem (motion 2004/05:S03).

Riksdagen antog den andra stopplagen 2005 men efter regerings-
skiftet upphivdes den av alliansregeringen redan 2007. Alliansrege-
ringens argument kretsade i stor utstrickning kring att den privata
varden ibland kan uppvisa hogre effektivitet, produktivitet och kvali-
tet utan att i allminhet vara simre in offentlig vird. Att stopplagen
inskrinkte det kommunala sjilvstyret och niringsfriheten anfordes
ocksd pa nytt (prop. 2006/07:52 Driftsformer f6r sjukhus). Social-
demokraternas invinde i sin kommittémotion att universitetssjukhus
ir for viktiga for att privatisera, attlandstingen i praktiken inte kan siga
upp avtal om sjukhusdrift, att patienterna kan komma att delas upp »i
ett A-lag och ett B-lag«, samt att vinster fran skattefinansierad vird
ska aterinvesteras och inte delas ut till dgarna (motion 2006/07:Sor1).
Efter manga turer med de tva stopplagarna ir politiken tillbaka dir
den borjade: vinstsyftande utforare ir aterigen tillatna dven inom sjuk-
husvarden.

VARDVAL

Halland inférde 2007 som f6rsta landsting kundval inom primirvar-
den, det sd kallade Vardval Halland. Det inneholl bland annat fritt val
avvardenhet inom nirsjukvirden, ackreditering och éverenskommel-
se med landstinget som krav for etablering och enhetlig ersittning
till alla vardgivare. Ar 2008 infordes vardval i Stockholm och Vist-
manland, och sedan av Region Skane och Vistra Gotalandsregionen
under 2009. Riksdagen beslutade 2009 att samtliga landsting skulle
inféra vardvalssystem i primirvarden enligt LOV senast den 1 januari
2010, vilket sedan skedde. Men flera landsting hade alltsa infért vard-
val redan innan den nya lagstiftningen.

Grunderna i ett valfrihetssystem (enligt LOV) ir etableringsritt
for vardgivare som uppfyller landstingets krav, att ersittningen f6l-
jer patientens val av utférare och att privata och offentliga vardgivare
behandlaslika. Detdrupptill varjelandsting att besluta exakt hur ersitt-
ningen utformas. Alliansregeringen motiverade inférandet av vardval
frimst med argument om 6kad valfrihet. »Det grundliggande syftet
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med att infora ett virdvalssystem i primirvirden ir att stirka patien-
ternas valmoijligheter« (prop. 2008/09:74 Vardval i primirvirden). I
en partigemensam f6ljdmotion argumenterade nio utskottsledamaoter
fran Socialdemokraternas och Miljpartiet emot det foreslagna vard-
valet utifrdn stindpunkten att varje landsting borde fa utforma sin egen
virdmodell. Etableringsritten kritiserades ocksa for att kunna leda till
en situation dir utbudet av primirvardsenheter avgérs av omradets 16n-
samhet i stillet f6r av minniskors vardbehov (motion 2008/09:So10).

PRIVATA PRODUKTIONSANDELAR | SJUKVARDEN

Sett 6ver de senaste drtiondena har det alltsa funnits en tydlig politisk
skiljelinje nir det giller synen pé privata inslag i varden. Hur stora
ir da dessa inslag? Som niamndes tidigare i kapitlet star privata fore-
tag for i stort sett all privat vilfirdsproduktion inom sjukvirden. Vi
koncentrerar oss dirfér pa de andelar av nettokostnader inom olika
vardformer som avser kép fran privata foretag. I figur 2.13 illustreras
sddana andelar f6r perioden 2001-2012 fér omradena primirvard,
specialiserad somatisk vird, specialiserad psykiatrisk vird och 6vrig
hilso- och sjukvard. Som framgar av figuren var de privata inslagen ar
2001 framfor allt framtridande inom primérvarden. Kop fran privata
foretag utgjorde 17 procent av nettokostnaderna inom priméirvard och
mellan 4 och 77 procent for 6vriga redovisade omraden. Skillnaden har
sedan okat markant 6ver tid. Andelen f6r priméirvirden har vuxit till 32
procent ar 2012, vilket innebir en skning med 15 procentenheter. For
ovriga omraden ir forindringarna betydligt mindre: andelarna ligger
mellan 7 och 8 procent ar 2012. En nimnvird férindring har dock
skett inom specialiserad psykiatrisk vird. Dir har kop fran privata
foretag okat fran knappt 4 procent till drygt 8 procent, vilket innebar
mer in en férdubbling om 4n fran en jimforelsevis lag niva.

For primirvarden ir det framfor allt fran 2006 som andelen kop
fran privata foretag 6kar kraftigt. Detta giller dock hela landet. Sett
till enskilda landsting finns stora variationer. Ar 2001 var andelen kop
fran privata féretag nistan noll i Visternorrland, medan den var 6ver
43 procent i Vistmanland. De flesta landsting lag dock mellan 5 och
15 procent. Med undantag fér Orebros l4ns landsting s har andelarna
sedan okat i alla landsting. Ar 2012 varierar de mellan 13 procent i
Dalarna och 51 procent i Stockholm.
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Figur 2.13. Kop av verksambhet fran privata foretag som andel av netto-
kostnader, 2001-2012.

Kalla: SKL.

Nir det giller specialistvarden dr andelen kop fran privata foretag
smd inom de flesta landsting och 6ver hela perioden, undantaget ir
framfor allt Stockholm dir andelarna genomgaende ir betydligt stérre
iniandralandsting.

Man skulle kunna tinka sig att skningen av privata inslag inom
primirvarden hinger samman med inférandet av vardval. I oktober
2011 fanns det 1 213 virdcentraler i Sverige, en 6kning med 19 procent
sedan vardvalet infordes (Konkurrensverket 2012). I figur 2.14 presen-
teras samma utveckling som i féregiende figur for de tre landstingen
Halland, Stockholm och Vistra Gétaland. I figuren har tidpunkten
for inforande av vardval markerats med en gré vertikal linje for res-
pektive landsting. Av figuren att déma verkar vardvalet inom primir-
varden ha haft en positiv effekt pd andelen kép fran privata foretag i
Halland och Vistra Gotaland medan det 4r mer oklart om detsamma
giller for Stockholm. Aven i de flesta andra landstingen ser vardvalet
utatt kunna ha haften positiv privatiseringseffekt, men dven dir finns
undantag, som Orebro och Ostergstland.>

39. Figurer for samtliga landsting finns i Appendix A.
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SAMMANFATTNING SJUKVARD

Privat produktion har en lang historia inom sjukvirden. P4 senare tid
finns flera orsaker till en kad privat produktion. Tidiga féretagsetable-
ringar, lokala initiativilandstingen och nationell lagstiftning har sam-
verkat nir dagens vidrdlandskap har vuxit fram. Infoérandet av vardval i
primirvarden har inneburit att patienternas val styr balansen mellan
offentliga och privata virdgivare. Det dr ocksd primérvirden som upp-
visar de storsta privata produktionsandelarna. Privatiseringen av pri-
mirvarden paborjades lingt innan landstingen inférde virdval, men
vissa tecken tyder pa att privatiseringen har accelererat efter inforan-
det. Skillnaderna mellan landstingen ir stora: fran 13 procents privat
drift i Dalarnas primirvérd till 51 procent i Stockholm. De politiska
konflikterna har varit harda i sjukvirden — bade huslikarreformen
och stopplagarna inom sjukhusvirden blev kortlivade. Framfor allt 4r
det synen pa vinstsyftande utférare som skiljer sig mellan de politiska
blocken.

Slutsatser

Sakta men sikert har den privata produktionen av skattefinansierade
vilfirdstjinster 6kat sedan 198o-talet. Av kommunernas och lands-
tingens totala kostnader for vilfirdstjinster gar ungefir 15 procent till
privata utférare. Privatiseringen har gatt lingst inom insatser riktade
till funktionshindrade, speciellt f6r personlig assistans dir 55 procent
avbrukarna har valten privat utférare. Annars visar en jimférelse mel-
lan forskola, skola, dldreomsorg och sjukvard inte pa nigra stora skill-
nader — den privata produktionen varierar mellan 12 och 17 procent
for dessa fyra omraden. Den som undersoker forhillandena nirmare
uppticker emellertid att det ryms stor variation inom dessa omraden.
De privata utférarna star for 33 procent av verksamhetskostnaderna
inom primirvarden men bara f6r 7—9 procent inom specialistvirden.
Av gymnasieleverna gir 26 procent i friskola medan bara 13 av pro-
cent av grundskoleeleverna gor det. Variationen ir dock inte stérre dn
att alla tjinster inom dessa omraden (férutom personlig assistans) till
overvigande del produceras inom den offentliga sektorn.
Skillnaderna mellan olika kommuner och mellan olika landsting
ir ocksa stora. Sveriges kommuner varierar betydligt i befolknings-
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storlek och i minga sma kommuner ligger nistan all tjinstepro-
duktion i kommunens egen regi. Stockholm och flera av stadens
grannkommuner har diremot privata produktionsandelar omkring
50 procent och dirover for ett flertal tjinster, och detsamma giller for
Stockholms lins landsting inom primirvarden. Ett fatal kommuner
har privatiserat nagra tjinster helt och hallet, till exempel har Staffans-
torp och Vellinge privatiserat hela hemtjinsten och alla dldreboenden.

Ett genomgdende politiskt monster 4r att borgerliga regeringar har
drivit pa privatiseringar med nationella reformer medan Socialdemo-
kraterna i regeringsstillning i huvudsak har bromsat utvecklingen
utan att forhindra och riva upp beslut om redan genomférda privati-
seringar. Flera nationella reformer fick se dagens ljus under mandat-
perioden 1991-94. Med dess egna ord lade den borgerliga regeringen
da grunden for en »valfrihetsrevolution i vilfirdspolitiken«.* Friskole-
reformen, liksom de nyalagarna om insatser till stod f6r funktionshind-
rade, inledde en ihédllande privatiseringsprocess pad dessa omraden.
Upphivandet av Lex Pysslingen 6ppnade f6r vinstsyftande féretag i
torskolan.

Under Socialdemokraternas regeringsinnehav 1994-2006 togs
inga avgérande beslut som vinde utvecklingen. Lex Pysslingen aterin-
fordes inte. Friskolereformen fick vara kvar, men modifierades nagot
for att battre stimma 6verens med socialdemokratiska virderingar.
Stopplagarna f6r sjukhusvirden skapade konflikt men dventyrade inte
de privatiseringar som redan hade kommit till stdnd, som S:t Gérans
sjukhus i Stockholm.

Alla vilfirdsomraden har dock inte varit konfliktfyllda pa rikspla-
net. Reformerna till stod for personer med funktionshinder antogs i
bred politisk enighet och har direfter inte utmanats frin nigot hall.
Privatiseringen av ildreomsorgen har i stort sett pagitt utan aktiv
inblandning fran riksdag och regering. LOV inférdes visserligen mot
oppositionens vilja men i dvrigt har privatproducerad ildreomsorg
behandlats forvinansvirt sparsamt i propositioner, motioner och
andra politiska dokument.

Det finns vissa tecken pa att valfrihetsmodellen och kanske speci-

40. Citatet ar taget ur Carl Bildts regeringsforklaring den 4 oktober 1991 dar det
beskrev en av den borgerliga regeringens huvuduppgifter.
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ellt inforandet av etableringsritt har lett till ¢kad privat vilfirds-
produktion. Inom hemtjinsten har de privata utférarna vuxit snabbt
sedan LOV inférdes. Inom primirvarden ser det ut som om inférandet
avvardval har lett till 6kad privat produktion, med undantag f6r nagra
falandsting. I forskolan har de privata utfsrarna expanderat sedan val-
frihet och etableringsritt liknande friskolesystemet inférdes. Precis
som i friskolesystemet beror privatiseringen av dessa tjinster pa bru-
karnas val av utférare. Aven om det dr svart att jimfora olika tjinster
med varandra kan vi ocksd notera att personlig assistans ir den tjinst
som har storst privat produktionsandel och som ger storst valfrihet till
bade brukare och utforare.

I flera fall har de nationella reformerna féregitts av lokala initia-
tiv. Nacka inférde kundval for fotvard redan 1982 och kundval inom
hemtjinst och barnomsorg 1992 respektive 1994. Danderyds avtal
frain 1989 med Svensk Hemservice, i dag Attendo, blev startskottet for
4dldreomsorg i privat regi. Aven foretag som Capio, Praktikertjinst och
Pysslingen har varit med om att bryta ny mark f6r privat produktion av
valfirdstjanster. Nir LOV inférdes hade flera kommuner och landsting
redan infort egna system for kundval i dldreomsorgen och vardval i
primirvarden. Nationella reformer kan bade vara inspirerade av och
leda till lokala initiativ.
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