B AKTUELLT

VARD UTOMLANDS. Hoften virker. Operation om tre manader kiinns
som en bultande, gnagande evighet. Men varfor vinta nar det gar
snabbare utomlands? Sa har alltfler svenskar resonerat pa sistone.

Allt fler patienter

soker vard utomlands

om en f6ljd av upp-

méirksammade do-

mariregeringsratten

iborjan pa 2004 har
antalet ans6kningar till For-
sékringskassan om planerad
vard i utlandet 6kat kraftigt.
Domarna 6ppnade plotsligt
for tvd mojligheter att fa vard i
annat EU/EES-land.

Sedan tidigare kunde man
begira férhandstillstéand, vil-
ket regleras av EU-férord-
ningen och ocksa inkluderar
Schweiz. Det nya alternativet
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var att soka vard utomlands
och chansa pa att fa ersiattning
iefterhand (grundar sig pa
EG-fordragets artiklar om fri
rorlighet for tjanster).

Det har visat sig betydligt
lattare att fa ansokan godkand
iefterhand. Nagot som rege-
ringen nu vill &ndra pa. For-
utom férhandstillstand for er-
sattning i efterhand foreslas
andrabegriansningar som gor
de bégge alternativen snarli-
ka. Socialdepartementets for-
slag till ny lag ar ute pa remiss,

men tiden racker inte for att
fatta beslut fére valet. Ut-
gangen ar dirmed hogst oviss.

I nuldget giller foljande:

Ett grundkrav for att fa er-
siattningen beviljad ir att pati-
enten har ratt till vard i Sveri-
ge, samt att det giller en sjuk-
dom som i Sverige behandlas
inom det allménna sjukvards-
systemet.

Vid férhandstillstand maste
den planerade varden dess-
utom ges inom ramen for det

allménna sjukvardssystemet i
det aktuella vardlandet. En
forutsattning ar ocksa att den
sokande inte kan fa vard inom
»normal« vintetid i Sverige.
Patienten som far okej beho-
ver bara betala vardlandets
patientavgifter.

Vad som betraktas som nor-
mal vintetid 4r en komplice-
rad bedomning. Inte séllan
har patienten och behandlan-
de ldkare skilda asikter.

- Normal véntetid dr sa lang
som den lokala sjukvardskon
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Sjukhuset
Brompton &
Harefield NHS
Trusti England &r
beromt for sin
hjarttransplanta-
tionsverksam-
het, och har haft
manga svenska
patienter. Sjuk-
huset dr det
storsta centret
for hjart-lungs-
jukdomar i Stor-
britannien och
enligt dem sjdlva
»troligtvis« det
storsta i Europa.

Foto: Magali Delporte/
Rex Features/IBL

ar, enligt svenska myndighe-
ters tolkning. Det finns egent-
ligen ingen koppling till vard-
garantin, forklarar Lennart
Schilling, sakkunnig pa
Landstinget i Ostergétland.

Vid ansdkan om erséttning i
efterhand ir det inget hinder
att det handlar om privat vard
utomlands. Och dven om var-
den kan gesiSverige inom
»normal« tid gar det att fa er-
sattning for behandling i an-
nat EU/EES-land. Daremot

maste den vairdmetod som an-
viands utomlands varaiden-
tisk elleri flera avseenden
overensstimma med en be-
handling i Sverige.

Idet senare fallet ska vard-
metoden ocksa vara allmént
accepterad av likarvetenska-
pen. Slutligen maste ansdkan
om ersidttning ha inkommit
till Forsikringskassan senast
tva kalenderar efter det ar
vardkostnaden betalades.

Om ansokan godkénns far
patienten betalt for sina ut-
ldgg minus det belopp som
motsvarar den svenska pati-
entavgiften. Kostnaden for
resa och uppehille far var och
en taur egen ficka.

Vid avslag kan den sokande,
vare sig det giller férhands-
tillstand eller ersittning i ef-
terhand, begira omprévning
och 6verklaga beslutet till for-
valtningsdomstol.

Den svenska patientskade-
forsdkringen giller inte for
den som anser sig ha blivit fel-
behandlad utomlands. Istillet
far man kontakta tillsyns-
myndigheten i vardlandet.

Forsidkringskassan samra-
der med Landstinget innan de
fattar beslut om férhandstill-
stand och gor sé ocksa vid be-
hovnar det géller ersattning i
efterhand. Landstinget har
fortfarande kvar sin méjlighet
att remittera patienter utom-
lands utan tillstand fran For-
sdkringskassan. Ett fatal pati-
enter per ar far en sadan re-
miss till specialistvard som
inte gar att fa i Sverige. Vid be-
hov hjélper expertis pa Soci-
alstyrelsen till med bedom-
ningen.

Nyarutiner gor att Forsak-
ringskassan numera kan borja
handlégga ett drende om pati-
enten har med sig en faktura
fran den utlandska vardgiva-
ren. Det innebir att kassan
kan hinna fatta beslut innan
betalningsfristen gar ut och
patienten behdver inte ligga
ute med nagra pengar.

Att ratten till vard i annat
EU/EES-land regleras av EG-
domstolen och praxis, stéller
till problem enligt Forsik-
ringskassan och den svenska
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regeringen. Den borgerliga al-
liansen dr generellt mer posi-
tivt installd till utlandsvard
och pldderar for att vardga-
rantin ska géllaihela EU.

Vardminister Ylva Johans-
son haller som bést pa att
overtyga EUs hélsoministrar
om att det behovs ett patient-
rorlighetsdirektiv for att tyd-
liggora vad som giller.

- Patientsikerheten maste
forbattras och systemet méaste
bli rattvisare. I nuldget ar det
bara de som éar driftiga, har
rad och inte alltfor sjuka som
reser ivig, siger hon.

Socialdepartementet har
gjort en Gversyn av reglerna
och foreslar nu alltsa en ny lag
som tépper till mojligheterna
att fa ersittning i efterhand.
Forhandstillstand ska enligt
den ocksé krivas av vardrese-
nérer som onskar fa betalt i
efterhand for planerad sjuk-
husvardiannat EU/EES-
land. Ambitionen ir att lagen
ska gélla fran den 1 januari
2007.

Enligt forslaget ska man inte
kunna fa forhandstillstand f6r
privat vard. Om en lika effek-
tivbehandling kan ges i Sveri-
ge inom »rimlig tid«, blir det
inte heller nagot tillstand.
Sannolikt kommer ménga an-
sokningar om forhandstill-
stand att avslas, enligt depar-
tementsskrivelsen.

- Det finns inget egenvirde
iatt skicka runt patienteri
Europa, séger Ylva Johansson
som tycker att en del domar
har fallit tokigt ut.

Att det finns tva budgetar
for vard utomlands &r ett an-
nat dilemma, anser Ylva Jo-
hansson och far medhaéll av
enhetschef Sandra Lindfeldt
vid Forsdkringskassans hu-
vudkontor. Nu foreslar Social-
departementet att landstinget
dir patienten bor alltid ska
betala fér den planerade var-
den utomlands.

An s&linge dr Landstinget
betalningsansvarigt vid re-
misser, medan Forsdkrings-
kassan betalar vid ersiattning i
efterhand. Vid féorhandstill-
stand star oftast Forsdkrings-
ansvaret for kostnaden men

rakningen kan i vissa fall -

Kortare vantetid och
battre kvalitet anled-
ning till att aka

e Antal drenden har 6kat kraf-
tigt under 2005. Totalt bevil-
jades 954 ansdkningar. 2004
var antalet 147.

e Ungefarvartionde ansdkan
far avslag. Det beror oftast pa
att varden inte har erkdnts av
internationell medicinsk ve-
tenskap, att ansokan kommit
in for sent eller att varden
inte 6verrensstammer med
den som ges i Sverige.

o Hittills har Férsakringskassan
betalat ut 18 miljoner kronor
till de sammanlagt 1 101 pati-
enter som rest till annat EU-
land for planerad vard, (vilket
ar kan jamforas med den
landstingsfinansierade hal-
so- och sjukvarden i Sverige
som kostar omkring 200 mil-
jarder kronor per ar). Som
mest har drygt 600 000 kro-
nor betalats ut till en patient.

¢ Vanligaste anledningen till
resa: Tandvard ar i sarklass
vanligast och utgdr omkring
50 procent av de beviljade
arendena. Andra vardtyper
som efterfragas utomlands &r
behandling for pisksnartska-
dor, cancersjukdomar, samt
kna- hoft- och ryggoperatio-
ner samt fertilitetsbehand-
lingar.

e Vanligaste skal till att soka
sig utomlands: Lang vantetid
och att man anser att vard-
kvaliteten ar battre i ett annat
land.

e Vanligast land att resa till for
att fa vard: Finland (kraftig
6kning av den gransoverskri-
dande varden i Norrbotten).
Andra populdra vardlander ar
Tyskland, Estland, Spanien
och Polen.

e Forhandstillstand: Statistiken
fér 2005 ar dnnu inte sam-
manstalld. Men de prelimina-
ra siffrorna visar pa cirka 100
beviljade forhandstillstand
och so-talet avslag (vilket &r
ungefar detsamma som ar
2004).

e Forhandstillstand avser ofta
mycket hogspecialiserade be-
handlingar som av olika an-
ledningar inte kan erhallas
inom normal vantetid i Sveri-
ge. Tumdrsjukdomar dr den
vanligaste vardtypen som be-
viljas forhandstillstand, dar-
efter foljer kirurgi och medi-
cin (transplantationer, hjart-
operationer och avancerad
spadbarnsvard).

Kélla: Sandra Lindfeldt,
Forsakringskassan
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skickas vidare till Landsting-
et.

- Det nuvarande systemet
innebér en risk for att Land-
stingen blir mer restriktiva
med bade remisser och for-
handstillstand, sdger Sandra
Lindfeldt.

Hon ser ocksa en fara med
subjektiva bedomningar hos
landstingen som sedan leder
till olika beslut hos forsak-
ringskassorna. Till exempel
blevbehandling av pisk-
snirtskador i Tyskland god-
kint av vissa kassor och av
vissa inte. Det har nu rattats
till och numera séiger alla nej.
Men Forsiakringskassans ne-
kande beslut om att f ersatt-
ning fér behandling av pisk-
snirtskada har 6verklagats
och darendet ska prévas i kam-
marritten i Sundsvall.

— En bittre ordning hade
varit att landstinget tog hela
ansvaret for den internatio-
nellavarden. Som det &r nu
maste patienterna, som inte
gar via landstinget, pa eget be-
vag vilja och vraka bland var-
den utomlands, sdger Sandra
Lindfeldt.

Hon tar ocksa upp dilem-
mat med att staten ersétter
privatvard utomlands, medan
den som s6ker samma vard pa
privatsjukhus i Sverige maste
betala sjélv. Detta har uppfat-
tats som diskriminering avde
svenska privatsjukhusen.

Cristina Husmark Pehrsson,
moderat ledamot i socialut-
skottet, tycker att utlandsvar-
den leder till positiv konkur-
rens.

- Vifarinte sl oss till ro
utan maste hela tiden satsa pa
att bli annu lite bittre. Da kan
vi vilkomna utlandska pati-
enter hit och anvinda oss av
Europavarden nir det alter-
nativet verkar bast, siger hon.

- For att fler skabli varse
mgjligheten bor allmén infor-
mation om utlandsvard finnas
pavarje vardinrattning. Men
det maste ocksa till en sorts
medicinsk samordningscen-
tral dit patienterna kan vinda
sig med sina fragor, tilligger
Cristina Husmark Pehrsson.

Amelie Cardell
frilansjournalist
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Fa fragar lakaren till rads

De svenska ldakarna har hit-
tills inte bombarderats av fra-
gor om var den bdsta utldnds-
ka varden finns.

- Itakt med att fler patienter
soker sig utanfor landets
granser blir fragan kanske
vanligare. Inom specialiteter-
nadr detisa fall vil kiant vilka
europeiska sjukhus som har
gott renommé, séiger Eva Nils-
son Bagenholm, ordférande i
Sveriges likar-
forbund.

Dagens vard-
resendrer ver-
kar mest ga pa
rekommenda-
tioner fran vian-
ner eller ocksa
hamtar de upp-
lysningar fran patientfor-
eningariSverige och andra
lander. Nagon fullstandig kva-
litetssdkrad information finns
inte.

Ifleraldnder haller man pa
att ta fram 6ppna verksam-
hetsredovisningar for att kun-
na jamfora kvalitet och resul-
tat inom varden.

- Vardgarantin hos oss pa-
skyndar sékert det arbetet.
Men komplexiteten i varje en-
skilt fall gér det svart att fa
fram ett rattvisande méitin-

Eva Nilsson
Bagenholm

M Europeiskt vardkonsumentindex

Nederldnderna, 48 podng

strument, sdger Eva Nilsson
Bagenholm.

Svenskarna fragar sillan
sina huslikare till rads om var
den basta varden finns. Det vi-
sar en internationell jAmf6-
relse, gjord av
den Stockholm-
och Brysselbase-
rade tankesmed-
jan Health Con-
sumer Power-
house. Tanke-
smedjan utveck- Johan
lar vardkonsu-  Hiertqvist
mentindex, i Sverige och pa
EU-niva, som framforallt rik-
tar sig mot politiker och opi-
nonsbildare.

Foto: Henrik Alexandersson

Vid en rankning av tolv euro-
peiska nationella sjukvérds-
system hamnade Sverige pa
en delad fjardeplats. Sverige
far plus fér medicinska be-
handlingsresultat men minus
for vantetider och dalig ser-
vice.

- Sjukvard later sig inte
jamforas lika enkelt som and-
ravaror och tjinster, men vi
maste forsoka sa gott det gar,
sager Johan Hjertqvist, VD i
Health Consumer Power-
house.

Hans ambition dr att pa
nagra ars sikt bygga upp en
databas for att vard-
konsumenterna ska
kunna navigera sig
fram till den bista

Schweiz, 47 podng

varden inom EU.

Tyskland, 46 podng

Tre avfyra svens-
kar dr beredda att

Belgien, 40 poang

Estland, 40 podng

Sverige, 40 podng

Frankrike, 39 podng

Spanien, 37 podng

Storbritannien, 36 podng

Ungern, 35 podng

Italien, 29 podng

Polen, 25 poéng

Sverige hamnar pa en delad fjdrdeplats vid
en rankning av tolv europeiska nationella
sjukvardssytem. Det som skattas &r bla
medicinsk kvalitet, tillganglighet, vantetid
och service. Killa: Health Consumer Powerhouse.

sokavard utomlands
om landstinget beta-
lar. Det framgick av
en undersokning
som det engelska f6-
retaget Populus gjor-
de ar 2004 pa upp-
drag av flera europe-
iska tankesmedjor,
diribland Timbro
Hélsa med davaran-
de chefen Johan
Hjertqvist.

- Av de attanatio-
ner som ingick i un-
ders6kningen var
svenskarna Oppnast

for att soka vard utomlands.
Det dr positivt med aktiva val
eftersom det skapar ett kvali-
tetstryck uppat i systemet, sé-
ger han.

EU-kommissionen konstate-
rar att det nuvarande arbetet
med att utveckla ett hilso-
overvakningssystem som
técker all hilsorelaterad verk-
samhet méaste utvidgas.

- For medborgarna skulle
den foreslagna hilsoportalen
kunnabli en vig for att vaska
fram var den yttersta kompe-
tensen finns. Men det ar langt
dit, siger Karin Berlin, inter-
nationell samordnare vid Sve-
riges Kommuner och Lands-
ting.

Vid varje landsting finns en
person som édger fragan om
utomlénsvard dér &ven ut-
landsvarden ingar. Likare
som vill informera sig kan
vinda sig dit. Lennart Schil-
ling &r sakkunnig pa Lands-
tinget i Ostergétland och har
lang erfarenhet av att hantera
utlandsirenden.

- Eftersom EU-varden for-
mellt ar Forsdkringskassans
ansvar har vi inte gatt ut vitt
och brett och informerat om
den. Viremitterar 1-3 perso-
ner utomlands per ar och far
dartill ett antal ansokningar
om forhandstillstand att ta
stéllning till. Hittills har vi ne-
kat samtliga. Ibland far vi veta
att patienterna aker i alla fall
och lyckas fa ersittning i ef-
terhand, sdger han.

Men det dr inte bara EU/EES-
landerna och Schweiz som
lockar de svenska vardreseni-
rerna utan ocksa exempelvis
Thailand. Forra aret 6ppnade
Bangkok Phuket Hospital
(kdant som »svensksjukhuset«
i samband med flodvagskata-
strofen) en mottagning i
Stockholm i samarbete med
det svenska foretaget Relax U.
Pa mottagningen far patien-
terna triffa en svensk skoters-
ka och sedan reser de pa egen
bekostnad till Phuket.

Amelie Cardell
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