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INTRODUKTION

Introduktion till vrdrapporten 2022

For trettonde dret har vi ngjet att presentera Grant Thorntons studie av utvecklingen inom den privata
vard- och omsorgssektorn i Sverige. Vard- och omsorgsbranschen tillhér en av Grant Thorntons
prioriterade branschsatsningar.

Vér studie baseras péd finansiell &rsredovisningsinformation, publicerade studier, utredningar inom
omrédet och vér egen branscherfarenhet fran att arbeta med férvdrvs- och strategirddgivning inom
privat vard och omsorg. Vi har dven genomfért samtal med personer som verkar, forskar, analyserar
och fattar beslut inom den privata vérd- och omsorgssektorn.

Studiens framsta syfte dr att regelbundet mata och redovisa de svenska privata bolagens utveckling
inom vard- och omsorgsmarknaden, frémst ur ett finansiellt perspektiv. Vi vill Gven belysa de huvud-
utmaningar som svensk vérd och omsorg stér infér och genomféra férdjupningar inom olika omraden
som ar aktuella och viktiga for att klara framtidens vard och omsorg med bibehdllen eller 8kad kvalitet.

Arets studie visar att den privat vard och omsorg i Sverige har dterh@mtat sig efter pandemin, men
att vardsektorn alltjamt stdr infér liknande strukturella utmaningar som infér 2020. Den totala
omsdttningen fér sektorn 6kade under 2021 med SEK 7,3 mdr, motsvarande 5,5% jamfért med 2020,
vars siffror var starkt pdverkade av pandemin. Aven I8nsamheten har 8kat i relation till féregdende
ar och branschens I6nsamhet &r med ca 7,6% den hégsta sedan 2017. Den stigande I6nsamheten
drivs bland annat av en 8kad 16nsamhet inom primdrvarden som gynnats av provtagningar och
vaccinationer under &ret samt av en generell Gterhdmtning efter pandemin inom alla
underbranscher.

4 ©2022 Grant Thornton Sweden AB. All rights reserved.

Mats Fagerlund
Branschexpert Vard & Omsorg
Partner, Advisory

+46 8 563 070 71
mats.fagerlund@se.gt.com

Emelie Kagart

Branschexpert Vard & Omsorg
Senior Manager, Advisory

+46 8 524 673 48
emelie.kagart@se.gt.com

Stefan Wiklund
Branschexpert Vard & Omsorg
Partner och chef for M&A

+46 8 563 072 40
stefan.wiklund@se.gt.com

o GrantThornton



SAMMANFATTNING & SLUTSATSER L"I_E_tl

Sammanfattning och slutsatser (1/3]

Stark aterhédmtning och tillvéxt fér de privata vardbolagen. Den Okad komplexitet i det politiska landskapet efter valet dér flera
totala omsattningen for privata vardbolag i Sverige kade under 2021 xx maktskiften sker och S genomgédende gér ett starkt regionval. De
med 7,3 miljarder eller 5,5% i relation till 2020. Samtliga underbranscher {:9:}* privata vardbolagen stdr infdr att navigera i en dkad komplexitet i det
Skar sin tillvaxt med stdrst okad efterfrdgan inom primdrvard och politiska landskapet. Valutgdngen innebdr relativt omfattande skiften i
tandvérd. Tillvéxten &@r driven av en dterhdmtning efter pandemin. styrande majoriteter i kommuner och regioner dédr S gdr starkt framat.
Befolkningen som i mindre utstréckning sdkte vérd under pandemin har Detta sker d& samtidigt som vi f&r en hdgerledd regering pé riksplanet
sGledes atervant till vérden. med SD som en del av konstellationen.

TidSavtalet och den nya regeringen fokuserar tydligt pd en dkad statlig
. . o 4 e - v e e styrning av varden. Inriktningen har ett starkt stéd i opinionen. SOM-
Regionernas koép av vard okar i storre utstrdackning dn

. o ) . institutet har visat att 7 av 10 svenskar vill se att staten tar dver ansvaret
kommunernas. Kdp av verksamhet frdn privata aktdrer av landets

frén regi for sjukvérden. Aven C komissi kom fram till
regioner har under 2021 8kat med 7,8% i jamférelse med 2020 (2,3%) ran regionsThag for sjuvdraen. Aven oranidromissionsn kom fram ™
it e o . L. att regionerna och styrningen av dessa mdste ses Sver. Férslag i denna
medan motsvarande dkning fér kommunernas inkdp uppgér till 4,2%

iktning &terfinns i Tidéavtalet dér férslag 16 kring bl.a. tionell
2021 (1,5%). For regionernas inkdp under 2021 noteras den hégsta rivening ateriinns | figoaviaiet aar forsiag 1aggs Kring o1.d. en natone

oy . o . - Yy vardférmedling i statlig regi och att staten bdr ta Skat ansvar inom t.ex.
dkningen i tandvérd om 18,4% samt i specialiserad somatisk vérd om . . . 0 e .

A .. .. o . . personlig assistans och inom tandvdrden genom ett férstarkt statligt
9,4%. Tillvaxten préglas dven av att vérden, offentlig som privat, har

hégkost kydd.
bérjat beta av vérdskulden som byggdes upp under pandemin. dgkostnadsskydd

Okad Insamhet i hela sektorn. Lénsamheten har under 2021 skat
med 0,5%-enheter jamfort med 2020 till 7,6%. Den férbattrade
IBnsamheten &ar huvudsakligen relaterad till prim&rvérden och
tandvérden. Den forbattrade I6nsamheten inom primarvarden dr bland
annat relaterad till vaccination och testning fér Covid-19 medan
dkningen inom tandvard relaterar till en dterhdmtning i besdk frén 2020
ars laga nivéer. Inom flertalet underbranscher har sannolikt de statliga
stéden haft viss positiv inverkan p& Idnsamheten dven under 2021.

Q GrantThornton
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SAMMANFATTNING & SLUTSATSER

Sammanfattning och slutsatser (2/3]

8

Regionala ojémlikheten véxer inom varden. Ingen av Sveriges 21
regioner klarar av att leva upp till den lagstadgade garantin inom
varden. Det finns dven stora skillnader i vantetider mellan regionerna
och i vissa regioner har var tredje patient fatt vanta utdver lagstadgade
nivéer. | augusti 2022 stod ca 163 000 patienter i k3 till olika elektiva

ingrepp.

Flertalet regioner i Norrland har omfattande utmaningar med 1&nga
vardkder och 1&g produktivitet. Under 2022 tillsattes en parlamentarisk
utredning avseende skatteutjdmningssystemet for forsta géngen pa tio
ar. Syftet med Sversynen dr att se till att utjdmningssystemet hdnger
med i samhdllsutvecklingen, sé att kommuner och regioner ges
likvardiga ekonomiska villkor, trots skillnader i skattekraft och
strukturella férutsattningar.

Vardproduktionen récker inte till for att hantera den uppbyggda
vardskulden. Under 2022 pdgér fortsatt arbetet fér att utféra de
planerade operationerna som fick skjutas upp under pandemin. Under

det forsta halvéret 2022 ar det fler personer som vantar p& operation dn

under samma period 2021, men medianvdntetiden har minskat. Trots att
vardproduktionen &terhdmtade sig férhdllandevis snabbt s& ar det
uppddmda behovet av vard stort. Enligt undersdkningar valde uppemot
50 % av vardbehdvande att avstd fran att sdka vard under pandemin
och 27 % har fatt ett vardbesdk nekat eller avbokat.
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Okad psykisk ohélsa bland barn och unga pressar psykiatrin.
Aven om kapaciteten inom BUP &kar s& dkar behovet dnnu mer och idag
f&r nGstan varannan person vénta Idngre dn det utsatta malet fér
kontakt med BUP. Psykisk ohdlsa ar ocksé den sjukdomsdiagnos som
dkat mest under den senaste tiodrsperioden och studier visar pé& fortsatt
okning efter pandemin.

| ljuset av denna utveckling dkar ocksé Sveriges anvdndning av
antidepressiva ldkemedel och dr idag 1,6 gdnger hégre an OECDs
genomsnitt. Okningen har varit sérskilt dramatisk for barn och
ungdomar dar utskrivningarna under den senaste femarsperioden dkat
med 67%, vilket ar vasentligt mer an Svriga dlderskategorier. Studier
kring sociala medier och dess péverkan p& barn och unga publiceras
nu allt oftare och skapar debatt kring orsakerna till den kande
psykiska ohdlsan.

Q GrantThornton



SAMMANFATTNING & SLUTSATSER

Sammanfattning och slutsatser (3/3)

Svensk vard och omsorg star infér en rekryteringskris och
problemen fortsdtter att férvdrras. En negativ exitspiral och svéra
arbetsforhallanden &r troliga orsaker till att allt fler IGmnar branschen.
Detta gdller i princip samtliga underbranscher inom vard och omsorg
och mellan 2020 och 2021 Skade som en féljd av en alltmer utmanande
personalbrist kostnaderna for inhyrd personal i varden fran 5,6
miljarder till 6,3 miljarder.

Effekterna av denna kris syns runt om i landet i form av

hdg arbetsbelastning, stdngda vardplatser och uppskjutna operationer.

Farre valjer ocksd samtidigt att utbilda sig till t.ex. [dkare och
tandldkare. Studier pekar p& dkad arbetsbelastning, daligt ledarskap
och svagt erkdnnande av anstdllda som bakomliggande orsaker, men
dven att strukturella problem inte erkdnns fullt ut.

Hdg aktivitet pa féretagsafférer men fa transformativa
transaktioner. Transaktionsaktiviteten inom vérd- och omsorgssektorn
har varit hdg och ckande t.o.m. férsta halvéret 2022. Vi har sett hdg
aktivitet i samtliga segment, framfér allt inom primé&rvérd dven om den
affar som sticker ut mest var Capios utkdp av specialistvérdsaktérern
GHP Specialty Care fran Stockholmsbdrsen
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Stora utmaningar inom &Gldreomsorgen. Sveriges dldreomsorg star
infér en mycket stor demografisk utmaning under 2020-talet. Andelen
dldre Sver 80 &r kommer att 6ka med ca 50% till drygt 800 000
personer. Denna grupp Skar bdde mer och snabbare &n den arbetsfora
befolkningen. Samtidigt pekar t.ex. Coronakommissionen och IVO pé&
behov av kad bemanning och férbattringar inom t.ex. medicinsk
kompetens. Dartill &r kommunernas ekonomiska situation pressad med
héga pris- och |6nedkningar. Lésningar for ett effektivare
resursutnyttjande kommer att krévas for att kunna tillhandahélla den
omsorg som vdara dldre &r i behov av, men hittills har flertalet forslag
begrdnsats av lagstiftning eller andra regelverk. Exempelvis finns idag
férutsattningar for digital Svervakning som kan méjliggéra en ldgre
bemanning inom sé&val dldreboenden sdsom inom hemtjanst - men ofta
begrdnsas mdjligheten av lagstiftning eller avtalskrav.

Lag produktivitet inom varden i Sverige. Sjukv@rdssystemet i Sverige
uppvisar i ett internationellt perspektiv p& hég vardkvalitet och
forhallandevis mycket resurser inom sjukhusvarden. Utmaningarna
ligger i for l&nga vdntetider, bristande tillgdnglighet och lag
produktivitet. Bdde arbetsproduktivitet och sjukhusen uppvisar en svag
produktivitetsutveckling jdmfort med andra [dnder. Sett i ljuset av den
pdgdende personalkrisen samt Skad ekonomisk belastning pé regioner
och kommuner s& bor privata aktdrer ha goda férutsattningar att
erbjuda I6sningar som kan Ska produktiviteten och bidra till att [6sa
vardens utmaningar i ett Idngre perspektiv. Ersdttningsystemen &r dock
ofta inte konstruerade for att ge ratt incitament till ny teknologi och

digitalisering, vilket forsvarar férflyttningen. ;
Q GrantThornton
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HUVUDUTMANINGAR OCH FORDJUPNINGAR

Vardproduktionen datergar till nivderna innan pandemin men rdcker inte till
for att hantera den uppbyggda vardskulden

o Under 2022 p&gér fortfarande arbetet med att utféra de planerade operationer

som fick skjutas upp till féljd av pandemin och dess péverkan pé prioriteringen av
vard i Sverige. Under det férsta halvédret 2022 &r det fler personer som vdntar pé
operation dn under samma period 2021, men medianvdntetiden har minskat.

o Vardkderna kan systematiskt delas in i olika delar och dessa utvecklas for

ndrvarande i olika riktning. Samtidigt som de allra flesta patienter har en kortare
vantetid under forsta halvaret 2022 s& véxer gruppen som vdntat ldngre dn
vardgarantins 90 dagar.

o Pandemins forsta ar resulterade i en markant nedgdng av antalet som vdntade p&

ett férsta vardbesdk. Enligt en studie utférd av Vard- och omsorgsanalys férklaras
denna minskning av ett férdndrat beteende under pandemin snarare dn ett
minskat v@rdbehov. De dndrade beteendet och omprioriteringarna i vérden under
2020 ledde till ett uppdamt vérdbehov i befolkningen d& manga valde att inte scka
vard under pandemin och ménga blev uppsatta pé vantelistor. Enligt
undersdkningen valde ca 50 % av de tillfrdgade att avstd fran att séka vard under
pandemin och 27 % har fatt ett vérdbesdk nekat eller avbokat.

Under 2021 8kade vardutbudet och antalet férsta besdk och operationer var dter i
linje med nivéerna innan pandemin och vérdproduktionen dterhdmtade sig
férhéllandevis snabbt. Trots &terhdmtningen har kderna vuxit och den dkade
produktionen har inte motsvarat det totala inflédet av patienter.

| en jamfdrelse av historiska nivéer av vérdbehov beddms det totala inflédet av
patienter under aren 2020-2021 vara n&got Idgre dn vantat. Vardproduktionen ar
s@ledes tillbaka pd nivéderna innan pandemin men vardkderna har vuxit. Det lagre
inflddet av patienter antas inte bero pa ett Idgre vardbehov utan att det fortsatt
finns en tendens till dndrat beteende och séledes en viss férdréjning i det
kvarvarande uppddmda vardbehovet.

9
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o Tillganglighetsdelegationen Idmnade under 2022 sitt slutbetdnkande och dom
beddmer att det finns en rad strukturella brister som hindrar att tillgéngligheten
inom varden kan &ka. Dom pekar bl.a p& behovet av att minska administration for
att frigéra patienttid, att vdrdgarantins grdnser blir normerande, fér hdg sténdig
beldggning pd f& vardplatser och oklarheter i ansvar och synen pé nuldget och
mdl for tillgdnglighet mellan olika regioner och staten.

o Utmaningar med Skande vardkder och ej uppfyllda vérdgarantier ar ett nationellt
problem. Ingen av Sveriges 21 regioner klarar av att leva upp till den lagstadgade
garantin enligt en undersckning gjord av SVT. Utdver detta finns stora skillnader i
vdntetider mellan regionerna. | exempelvis Norrbotten, Vésterbotten och
Vasternorrland har i snitt var tredje patient fatt vanta ldngre &n vad lagen sdger.
Detta att jdmféra med exempelvis Jonk&ping, Kalmar, Stockholm och Halland dar
knappt var tionde patient f&tt véinta for lange. Utdver andelen patienter sa skiljer
sig dven den genomsnittliga vantetiden. Per september 2022 strécker sig
medelvdntetiden p& operation/&tgard frén 72 dagar (Gotland] till 230 dagar
(Jamtland Harjedalen).

Andel patienter som vdntat lédngre &n va@rdgarantin for operation/atgérd (%)
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HUVUDUTMANINGAR OCH FORDJUPNINGAR LII_E_I':l

Positiv trend for vantetider inom flera vardsektorer samtidigt som den totala
vantetiden fortsatter 8ka inom vdarden for elektiva ingrepp/operationer

o Véardkderna &r fortsatt en av vrdens stdrsta utmaningar och &tergdngen i
vardproduktion efter pandemin motsvarar inte efterfrdgan. Per augusti 2022 stod Variabler Definition Trend 2022
ca 153 000 patienter i k& till olika elektiva ingrepp, operationer som inte dr akuta,

medan motsvarande siffra under augusti 2021 var ca 146 000 patienter.

Andelen som far flytta in pa aldreboende

SABO inom 90 dagar efter godkand ansékan.

o | augusti 2022 hade 50% av patienterna vantat mer &n vérdgarantins 90 dagar
for operation inom specialistvé@rden, vilket kan jadmféras med 41% i augusti 2019.

o Delar av vardgarantin uppdaterades 1 januari 2019 och innebdr att tidigare
bestdmmelser om en medicinsk bedémning i primdrvarden inom sju dagar
dndrats till tre dagar. For variabeln 1dkarbesdk i primdrvérden férbattras
uppfyllanden av vardgarantin, vilket bland annat férklaras av en fortsatt dkad
digitalisering inom primérvérden. Sedan den nya garantin har trenden utvecklats Allmanpsykisk vard
positivt med en kontinuerlig minskning av andel vdéntande 6ver tre dagar.

Andelen som far férsta kontakt inom 30 dagar,

FEENGELE barn- och ungdoms psykiatri.

Andelen patienter som far besoka den allmanna
psykiatrin inom 90 dagar.

o Aven situationen fér SABO forbdttras fér 2022 jamfért med 2021 och det @r
s@ledes farre dldre som vantar ldngre an 90 dagar pd inflyttning till dldreboende.
Enligt en rapport frén Socialstyrelsen antas detta bero pd en minskad efterfrdgan
bland dldre till fljd av pandemin samt ett Skat byggande av specialbostdder.
Mot slutet av 2021 Skade dock inflyttningen p& SABO och motsvarar en hdgre nivé& Lékarbesok PV
dn innan pandemin.

Andelen patienter som far besoka den
specialiserade varden inom 90 dagar.

Forsta besok SV

Andelen patienter inom primarvarden som far traffa
lakare inom 3 dagar.

© © 0 0

o Forde andra vérdomré&dena varierar trenden avseende uppnddd vardgaranti.
Inom allmdnpsykiatri och férsta besdk for specialiserad vard dkar kderna. Den
férsdmrade nivan av uppnddd vardgaranti inom BUP férbattras nédgot, men ar
fortsatt markant hégre dn innan och under pandemin. Aven véntetiderna inom
BUP utmarker sig i jdmférelse med andra vardsektorer.

o GrantThornton
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HUVUDUTMANINGAR OCH FORDJUPNINGAR 53‘&

Den hoga andelen vantande inom BUP har inte kommit ned efter pandemin och
6kande vdntetider ses dven inom allménpsykiatrisk vard

o I denintilliggande grafen &r det tvd undergrupper som utmdarker sig, bada Utveckling av andel som véntat ldngre &n vardgaranti inom utvalda m&tomraden
kopplade till psykiatrin. Andelen patienter inom allm&npsykiatrisk vérd som vantar 60% -

l&dngre dn vad garantin stipulerar har ckat kontinuerligt sedan 2017.

o Med undantag fér en viss dterhdmtning under 2020 d& pandemin brot ut har
aven kdn till BUP 8kat kraftigt. Andelen som véntat ldngre &n v@rdgarantin (30
dagar for férsta och beddmning) har under 2021 och 2022 bibehdllits p& historiskt
hdga nivder ddr ndstan varannan person fér vénta ldngre dan det utsatta mélet.

50% -

40% -

o Kapaciteten inom BUP dkar men behoven och bestdken har ocksd dkat
kontinuerligt. SKR anser att det dr oroande att fler barn och unga mar déligt, men
podngterar samtidigt att det dr positivt att fler unga verkar sdka vard. Arbetet 30% 1
med att férebygga psykisk ohdlsa bland unga blir darfor direkt avgérande for att <Y /
pé sikt kunna hantera den Skande vardskulden inom BUP. /

20% - x——/*/
o Under hésten 2022 publicerar SVT en undersskning baserad p& enkatsvar frén ca /
3.30 v&r.dce.ntrc?ler. D?nno visoor att v&[’dcent.rolerrlo upplec\)/er att de I&rlga kderna ., —
till psykiatrin bidrar till att manga patienter inte far den vard dem behdver och 10% -
“fastnar” pd fel vaérdinstans. Psykiatrin menar dock att primarvérden behdver se
dver vardbehoven ytterligare innan dem skriver remisser for psykologiskt stéd.

0% -

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Forsta besdk SV —o— Allmanpsykiatrisk vard —¥— Psykiatri, BUP

Lakarbesdk PV SABO
Not: Vardgarantin for hdgsta antal dagar till medicinsk bedémning é&ndrades 2019 fran 7 till 3 dagar,
varfor data endast visas fran 2019 och framat.
Per 1 januari 2021 implementerade SKR en ny uppfdljningsmodell for att mata maluppfyllelsen av vardgarantin.
Kalla: Kommun- och Landstingsdatabassen (Kolada), Vantetider i varden, Varden i siffror.

o GrantThornton
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HUVUDUTMANINGAR OCH FORDJUPNINGAR

Svensk vard stdr infér en rekryteringskris och kostnaderna fér inhyrd personal

okar kraftigt under 2021

o Utmaningen med en alltmer férsdmrad kompetensfrsdrjning till varden fortsatter
att férvdrras. | den senaste arbetskraftsbarometern 2021 fr&n SCB (2022)
uppmdrksammas bristen p& kompetens for bl.a. distriktsk&terskor,
specialistsjukskdterskor, operationssjukvardare samt personal inom psykiatrin.
Problemet finns Gven inom tandvdarden dar det &r brist p& erfarna tandldkare.

o Problemet vantas enligt Vardférbundet kvarstd och férvarras framover dé
Sverige stér infdr en rekryteringskris dar det 2025 vdntas saknas 11 000
specialistsjukskdterskor, 1 300 barnmorskor och 2 400 biomedicinska analytiker.
Effekterna av denna kris syns redan nu runt om i landet i form av
hdg arbetsbelastning, stdngda vardplatser och operationer som skjuts upp. En
bakomliggande anledning dr att det ar farre som vdljer att utbilda sig till Idkare och
tandldkare, vilket syns p& antalet sékande till utbildningarna.

o Nationella vardkompetensrddet presenterade under 2022 en granskning ddr nya
rekommendationer [dmnas om hur kompetensférsdrjningen kan forbdttras inom
varden och hur yrkena kan bli mer attraktiva: 1) Tillvarata professionernas
kompetens, 2] Ge forutsattningar till stérkt ledarskap inom hdlso- och sjukvérden,
3) Stark kompetensfrsdrjningen inom kommunal hélso- och sjukvérd, 4) Oka
personalens mdjlighet att delta i fortbildning och 5) Stark férutsattningarna for
klinisk forskningsverksamhet.

o Enl8sning som ménga regioner fatt ta till inom varden &r att bemanna med inhyrd
personal. Intilliggande tabellen till hdger 2021 presenterad av SKR visar kostnad for
inhyrd personal under perioden 2015-2021 samt andel av egna personalkostnader.
Mellan 2020 och 2021 8kade kostnaderna frdn 5,6 miljarder till 6,3 miljarder. Per
2021 utgjorde inhyrd personal ca 4% av de totala kostnaderna under 2021.

12  ©2022 Grant Thornton Sweden AB. All rights reserved.

o Sveriges Regioner har under flera &r arbetat kontinuerligt med ambitionen att bli

oberoende av inhyrd personal. | april 2022 publicerade de en gemensam
upphandling i form av ett ramavtal fér att sdkerstalla kostnadskontroll och nivan
p& kompetens. Vardbemanningsbolaget Dedicare gjorde i samband med
publiceringen en omprévning av denna upphandling till férvaltningsratten pé
grund av att arbetet framjar (1) fdrsdmrade ersdttningsnivder, (2] férlangda
karenstiden (12mé&nader), (3) hdgre viten.

Branschorganisationen Kompetensféretagen uppmuntrar initiativet till en
gemensam nationell upphandling for att pd s&tt f& mer ordning och reda i
processerna. De foresprdkar Gven fortsatt att det Idpande gors utredningar och
rapporter for att hela tiden kunna bibehdlla och férbattra kvalitén i varden.

Kostnad inhyrd personal inom hélso- och sjukvarden 2015-2021 samt andel av egna
personalkostnader
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Kalla: Sveriges Kommuner och Regioner (2022) Kostnader for inhyrd personal i hélso- och sjukvarden 2021
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Negativ exitspiral och svara arbetsférhdllanden trolig orsak till att allt fler
sjukskoterskor lamnar branschen

o Den stora bristen pé sjukskdterskor som rapporterades under pandemin har under 2021 och inledningen av 2022
Sjukskoterskor - Sysselsatta inom och utanfér varden, 2010 - 2020 fortsatt. Enligt Arbetsférmedlingen var antalet jobbannonser fér sjukskdterskor under de inledande ménaderna
40% - 2022 de hdgsta pd 10 ar. Totalt uppgick antalet annonser for sjuksk&terskor till 103 000, vilket dr 36% fler an
motsvarande period féreg&ende &r. Okningen dr enligt Arbetsférmedlingen en konsekvens av att m&nga
sjukskoterskor sagt upp sig snarare dn en Skad sysselsattning.

35% A
30% A
25% A o Av statistik frén Socialstyrelsen framgér att gapet mellan sjuksk&terskor som @r sysselsatta inom vérden i relation
20% | till de sysselsatta utanfér varden fortsatt vaxa. Av den nedre grafen till vanster framgér dock att den totala
negativa utvecklingen ddmpas négot av den privata sektorn, ddr vi ser en motsatt utveckling, d v s att tillvaxten for

15% -
sysselsatta inom varden under den senaste tiodrsperioden dverstiger tillvaxten i de sysselsatta utanfor vérden.

10% A
5% Q o len studie som forskare vid Lunds och Malmas universitet publicerat 2022 lyfts Skad arbetsbelastning, déligt
0% A ledarskap och svagt erkédnnande av férméaga hos de anstdllda som férklaringar till att sjukskdterskor slutar.
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Forskarna menar att konsekvenser kan bendmnas som en negativ exitspiral ddr de som stannar pd sin arbetsplats
= Sysselsatta inom halso- och sjukvard fé&r svérare att genomfdra sitt arbete pd ett hdllbart s&tt och branner ut sig. | forskarnas intervjuer med
Sysselsalta utanfr halso- och sjukvard ledningspersoner framgdr att de istdllet fér att erkénna strukturella problem snarare lyfter en rastléshet och en
ggﬁgSkgzggkOFs privat regi- Sysselsatta inom och utanfdr varden, ambition att hdja sin 16n som en f&rklaring till sjukskdterskornas uppsdgning.
40% - o Ann-Marie Wennberg Larkd, nationella vardkompetensrédets ordférande och sjukhusdirektdr pd Sahlgrenska,

menar att delar av problemen kan I6sas genom bdttre samarbete mellan aktdrer, att personalen slutar med onédig

35% -
dokumentation och att vérdaktdrer bor ta in studenter och pensiondrer fér att avlasta den ordinarie personalen.

30% A
25%
20%
15%
10%

o Det kan noteras att enligt uppgifter frdn Vardféretagarna tjdnar en grundutbildad sjukskdterska inom privat sektor
i genomsnitt 3 800 kronor mer dn en grundutbildad sjuksk&terska anstdlld inom offentliga sektorn.

o Efter att ha fatt in ver 150 anmdlningar frén skyddsombud pd sjukhus pd grund av arbetsmiljdproblem kommer
Arbetsmiljéverket under hésten 2022 och varen 2023 att géra inspektioner p& dver 70 sjukhus. Inspektionerna avser

5% primart personalbrist, hdg arbetsbeldggning och dverbeldggning och kommer genomféras pd sdval regiondrivna

0% akutsjukhus som sjukhus i privat regi. Erna Zalmin, generaldirektdr p& Arbetsmiljéverket, anser att situationen Gr
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 oacceptabel och att det behdvs en genomgripande férdndring av styrning, ledning, férdelning av resurser och

——Sysselsatta inom halso- och sjukvard organisation av sjukhusen fér att mélet med ett héllbart arbetsliv ska uppnds.
= Sysselsatta utanfor halso- och sjukvard

O GrantThornton
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Den svenska dldreomsorgen fortsatt hdrt pressad av bristande kompetens-
forsorjning

o Sveriges dldreomsorg stdr infor en stor demografisk utmaning under 2020-talet. o Forsok till forbattring har skett via "Aldreomsorgslyftet”, en statlig satsning for att

Med en 8kning pé& ca 50%, ungefdr 300 000 personer kommer det vid decenniets
slut att finnas drygt 800 000 personer som &r 80 &r och dldre i Sverige. Det rér sig
om den stora gruppen 40-talister som fyller 80 &r. Denna grupp Skar bdde mer och
snabbare dn Sveriges unga samt i relation till den arbetsféra delen av
befolkningen. S& &r dven fallet fér de Svriga Nordiska Iédnderna, en kraftigt
stigande dldre befolkning tillsammans med en avtagande arbetsfér befolkning.
Andelen personer i arbetsfor &lder kan féréndras snabbt beroende pé vilka
politiska beslut som tas, d& invandringen till Sverige ligger till grund fér den mindre
dkning som har skett inom denna daldersgrupp. Politiska beslut gdllande
arbetskrafts- och 6vrig invandring kan darfér komma att bli hdgst avgorande for
hur utmaningen kan hanteras.

o | Regeringens férslag om en ny dldreomsorgslag ges forslag som kréver utékad
bemanning inom bdde vard och omsorg. Annika Wallenskog, chefsekonom pd SKR,
stdller sig dock kritisk till férslaget och menar att Regeringen inte har tagit hdnsyn
till den demografiska utveckling i landet och den arbetsbrist som varden och
omsorgen lider av. Faktum &r att 170 av landets kommuner har en minskande andel
personer i arbetsfér &lder, samtidigt som antalet dldre Skar kraftigt i samtliga
kommuntyper. Dessutom visar SKR:s senaste ekonomiska prognos att det
ekonomiska ldget for kommunerna och regionerna férvdntas bli allt sdmre de
kommande &ren vilket gor det dnnu svérare att Ska personaltdtheten.

o Wallenskog menar att kommuner och regioner hellre velat se férslag p& hur man
kan f& stdd och hjdlp att bedriva vard och omsorg pé ett mer effektivt satt med
farre anstdllda per omsorgstagare. Dar effektivitet kan uppnds via digitala
arbetssdtt, minskad administrationstid genom bdattre system samt battre
anpassade boenden eller lokaler.
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h&ja kompetensen inom dldreomsorgen. Satsningen omfattar bland annat att Ska
andelen heltid- och tillsvidareanstallningar och utbilda anstdllda inom
dldreomsorgen till underskéterska, vardbitrdade eller specialistunderskéterska pé
betald arbetstid. Trots att en forbdttring har skett dr det fortfarande en stor andel
anstdllda inom omsorgen som arbetar deltid, endast 57% kvinnor och 72% man
inom dldreomsorgen arbetar heltid, vilket ar Icgst inom hela den kommunala
verksamheten. Enligt en studie frdn Kommunal har flera systemfel hittats som gér
att Aldreomsorgslyftet inte n&tt sin fulla potential till f5ljd av outnyttjade
statsbidrag. Kommunerna tampas med brist p& utbildningsplatser, motstridiga
regelverk fér antagning samt anstrdngda verksamheter ndr ménga anstdllda ska
utbildas. Detta kan vara en mgjlighet for privata vérd- och omsorgsaktérer d& flera
studier pekar pd att dessa bolag arbetar effektivare inom dessa omré&den dn vad
de offentliga aktérerna gor.

Demografisk utveckling per @ldersgrupp under 2020-talet

60% 1 +266 742 personer

50% A

40% Arbetsfor alder (18-64)
-

30% A
20% A

10% +260 130 personer
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Kalla: SCB
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Psykisk ohadlsa 6kar kontinuerligt och utskrivningen av antidepressiva [akemedel
till barn och unga fortsatter 6ka vdsentligt mer an till Gvriga dlderskategorier

o Psykisk ohdlsa utgdr over tid ett kontinuerligt ckande problem. Totala antalet
sjukskrivna i Sverige 2021 uppgick enligt Forsdkringskassan till 639 400, varav
30% relaterade till psykisk ohdlsa. | den dvre tabellen till hdger framgdr det att
psykiska besvdr dr den sjukdomsdiagnos som kat mest under den senaste
tio&rsperioden. P& en dvergripande nivé kan sjukskrivningar bero pa flera
faktorer och hdarledas till exempelvis konjunkturldge, demografiska férdndringar
och en uppgdng har ocksd konstaterats under och till fdljd av pandemin.

o Enligtinternationella jamforelser Gr anvdndandet av antidepressiva Idkemedel
hogt i Sverige jamfért med andra ldnder. Sett till antidepressiva Idkemedel
raknat i dygnsdoser per tusen inv@nare uppgick Sveriges anvéndning under
2019 till 1,5 g&nger hogre an OECDs genomsnitt och endast fem I&nder befann
sig hégre dn Sverige i matningen.

o Bland annat rapporterade SVT 2019 att ndstan var tionde svensk anvdnde sig av
antidepressiva ldkemedel, vilket r en férdubbling frén bdrjan av 2000-talet.
Okningen har varit sdrskilt dramatisk fér barn och ungdomar. Under den
senaste femdrsperioden har utskrivningarna kat med 67%, vilket dr vésentligt
mer an Svriga &lderskategorier.

o |en rapport av Socialstyrelsen framg@r det att det primért &r vuxna som fér
antidepressiva ldkemedel férskrivna inom primdrvarden medan barn och unga
huvudsakligen f&r det genom BUP. Det ar dven omkring tv& gdnger vanligare att
flickor och unga kvinnor skriver ut antidepressiva Idkemedel vilket grundas i att
de bl.a. i hégre grad diagnosticeras med depressioner och dngestsyndrom.
Ddremot réder ingen skillnad pé& anvdndning av Idkemedel mellan kdnen efter
faststdlld diagnos. Vidare framgdr det av olika studier att effekterna av
antidepressiva Idkemedel dr oklar eller ger svaga effekter.
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Ackumulerad utveckling av antal sjukskrivningar efter sjukfallsdiagnos
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Ackumulerad utveckling av expedierade antidepressiva ldkemedel per &ldersgrupp
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Okat anvdndande av sociala medier lyfts fram som en fdrklaringsvariabel for
okad psykisk ohalsa bland barn och unga

o Fakta frén BRIS &rliga studie visar en kraftig &kning, 58% frén 12 839 (2020] till 20 o SKR hari en studie om Barn- och ungdomspsykiatrin visat att det skett en

231(2021) samtal fradn barn kopplat till psykisk ohalsa. Den generella
bakomliggande drivaren antas vara att kraven pé individen och att dennes krav pé
omgivningen kontinuerligt kar. Vidare dr det vanligt att barnen i samtalen uppger
att de saknar funktionella strategier fér hur de ska hantera sitt méende.

| en studie frén Statens medierdd som baserats pd vetenskapliga artiklar och
litteratur framgér det att sociala medier péverkar ungas psykiska valmaende.
Givetvis varierar sambandet inom populationen och studier visar att det framférallt
ar vanligast bland flickor, vilket férklaras i att de anvdnder sociala medier i storre
utstrdckning dn pojkar, som spelar mer datorspel. | studier av sambandet mellan
arskullar, psykisk halsa och anvéndandet av sociala medier konstateras att detta
ar ett problem som &kar for varje fédd &rskull.

De aktiviteter inom sociala medier som enligt studien har mest negativ p&verkan pé
unga dr passivt scrollande i sociala medier och interaktion med ytligt bekanta. En
annan drivare som ndmns ar att f& farre likes dn ndgon annan pd sociala medier.
Anette Wickstrém, universitetslektor vid Linkdpings Universitet ndmner att normer
kommuniceras frdn influencers som i sin tur paverkar den psykiska ohdlsan.

A andra sidan, uppger Folkhdlsomyndigheten, efter att ha sammanstallt
forskningsldget att det r&der delade meningar om hur sociala medier paverkar den
psykiska hdlsan och att det definitivt behdvs mer forskning i dmnet.

En annan del inom psykisk ohdlsa som Skat under pandemin dr Gtstérningar. Detta
antas forklaras av de ideal och fokus kopplat till utseende som finns i samhdllet.
Kopplat till atstdrningar &r det Gven vanligt med dngest och depression.
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kontinuerlig 6kning av antalet individer som nyttjat Sppen- och heldygnsvérd
under den senaste femdrsperioden. Okningen motsvarar totalt ca 14% (17 700
individer). En underliggande drivare till kningen av heldygnsvérd har varit vard f&r
atstorningar.

| en studie frén Socialstyrelsen framgér det att unga som lider av psykisk ohdlsa
(depression eller ngestsyndrom) I8per stor risk for att det ska kvarstd [8ngsiktigt.
Detta i sin tur resulterar i att de kan f& problem att etablera sig pé
arbetsmarknaden. Flera studier pekar pé vikten av férebyggande &tgdrder och att
skolan och ungdomsmottagningarna har en viktig roll i att tidigt identifiera och
stotta barn och unga med psykisk ohdlsa.

Folkhdlsomyndighetens studie presenterad 2022 dar de analyserat alla suicid som
skett mellan 2006 och 2020 visar att det inte skett ndgon &kning bland 15-19
daringar, vilket kan vara en effekt av arbetet som gérs pé skolorna och
ungdomsmottagningarna. Ddremot visar studien en dkning bland 20-29 &ringar.
Inga sdrskilda anledningar pekas ut som bakomliggande utan det dr snarare en
samling faktorer som dr bakomliggande.

Antal individer (8ppen och heldygnsvérd)*
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* Ar 2017 saknas Norrbotten. Ar 2021 saknas data fér Norrbotten och Stockholm exkl. privata radgivare.
Kaélla: Sveriges Kommuner och Regering (2022), Psykiatrin i siffror Barn- och ungdomspsykiatri —2021.
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Sverige presterar fortsatt val inom vardkvalitet men uppvisar fortsatta problem
inom primdrvdrden och inom omrddet for vantetider och barridrer inom varden

Europeisk jamforelse

Svensk
prestation
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Kalla: Socialstyrelsen
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| rapporten Nationell uppféljning av hdlso- och sjukvérden 2022 presenterar Socialstyrelsen en uppféljning
av en tidigare gjord studie (2019) avseende den svenska hdlso- och sjukvarden resultat, utmaningar och
utveckling. | rapporten som publicerades i maj 2022 kompletteras dven den tidigare nationella
uppféljningen med en internationell jdmforelse. Den internationella jamférelsen omfattar primart fyra
omrdden och avser hdlsoutfall av v&rden, personcentrering, vdntetider och barridrer samt resurser’.

Studien visar att Sverige stdr sig starkt internationellt vad galler vérdens hdlsoutfall. | studien mats bl.a.
den sjalvuppskattade halsan, den sjukvérdsrelaterade dtgdrdbara dddligheten samt skillnad i sjdlvskattad
hdlsa mellan dem som har och inte har en I&dngvarig sjukdom. Sverige visar dven goda resultat avseende
personcentrering inom sjukhusvérden. Svenska patienter har generellt battre upplevelser inom
sjukhusvarden. Inom primarvarden &r dock patientupplevelsen sdmre sett till delaktighet och samordning.

Sett till vAntetider presterar Sverige som i tidigare studier sdmre och ligger under det internationella snittet,
inom sd&val icke-akut vard som specialistvard eller operation. En delférklaring till Sveriges vardkder kan
vara den hdga beldggningsgraden i kombination med en brist p& vérdplatser. Av data sammanstalld av
OECD framgdr att Sverige, i en europeisk kontext har lagst antal sjukhusséngar per 10 000 invanare.
Vidare har dven tillganglighetsbarridrer féljts upp avseende andel personer som avstér vard p& grund av
restid, kostnader eller véntetider. | den internationella jamférelsen pdvisas att det ar f& i Sverige som
avstdr varden pd grund av héga kostnader eller ldnga restider. Andelen som avstér vérd pd grund av
vdntetider dr dock relativt hég i Sverige.

| presentationen Fakta om vérdplatser i Sverige (2022) presenterar SKR statistik som visar att Sverige, dock
ligger i topp vad galler antal vardplatser inom langtids- och hemsjukvard i Europa. Sverige har under de
senaste 20 &ren succesivt lyckats korta vérdtiderna for mélgruppen 80+ ar, vilket indikerar att sjukvarden
for aldre har skjutits Sver till dldreomsorgen och ddrmed kommunerna. De framtida demografiska
utmaningarna med en véxande andel befolkning dver 80 &r och processer med utskrivningar frén sjukhus
till korttidsvardplats kommer enligt vér bedémning stdlla hdga krav pd samordningen mellan sjukvérden
och den kommunala dldreomsorgen. Det befaras ocksd leda till en allt stérre finansieringsbérda i
kommunerna ndr andelen dldre Skar kraftigt.

o GrantThornton

" Landerna som omfattas av jamférelsen varierar nagot mellan respektive omrade men bestar till fullo av
EU-lander samt Storbritannien.
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Okad samverkan mellan privata och offentliga aktdrer drivs p& av en p&skyndad
digitalisering och utmaningar under pandemin

o Pandemidren stdllde héga krav pd samverkan inom varden, allt ifrdn tillgdngen pé vardsektorn dkar kraftigt jamfért mot andra branscher i samhdllet. Fradgan har blivit

intensivvérdsplatser, informationsdelning och vaccinationslogistik krévde ett val
fungerande samspel mellan myndigheter, regioner, kommuner och vérdgivare i
Sverige. SKR menar att ett gemensamt system for kunskapsdelning mellan regioner
samt férmagan att utnyttja ett begrdnsat antal intensivvardsplatser optimalt ar
ndgra av de viktigaste [drdomarna man tar med sig efter pandemin. SKR menar
dven att den pdskyndade digitaliseringen dkade majligheten till samverkan under
pandemin.

| en enkdtundersdkning utférd av Socialstyrelsen visas dock motsatsen till skad
samverkan under pandemin. Bland annat inom dldreomsorgen och kommunal
halso- och sjukvard minskar andelen aktuella rutiner f6r samverkan fér hdlso- och
sjukv@rdsinsatser mellan olika personalgrupper under senare ar. Detta som en f3ljd
av nedprioriteringar av att uppdatera och fdlja rutiner under pandemin. Andelen
rutiner for att sdkerstdlla en god samverkan mellan den enskilda vérdtagarens
personalgrupper har minskat sedan 2018 bade inom sdrskilda boenden och
hemtjdnst.

Synen pd privata vardaktsrer och hur det paverkar nivdn av samverkan inom
sektorn delar fortsatt b&de politiker och aktérer p& marknaden. Under senare ér
har Gven frédgan kring hur digitaliseringen vantas bidra till en dkad samverkan blivit
allt viktigare. En av regeringens insatser for att frdmja en god och ndra vard ar just
fortsatt arbete med digitaliseringen inom varden. Man ser en stor potential i att
kombinera nationellt tdckande tjdnster och digitala [8sningar frén privata och
offentliga aktdrer med lokala och regionala erbjudanden.

| takt med att digitaliseringen Skar och samverkan anses Ska till féljd av detta Skar
dven kraven pd informationssdkerheten inom vérden. Integritetsskydds
myndigheten (IMY) rapporterade under v3ren 2022 att antalet [T-angrepp mot

18  ©2022 Grant Thornton Sweden AB. All rights reserved.

allt viktigare for MSB som nyligen, tillsammans med E-hdlsomyndigheten startat
utbildningar inom IT-sdkerhet for vérdpersonal. Frégan @r inte bara viktig for
varden som samhadllsfunktion, ur ett patientsdkerhetsperspektiv véxer frégan om IT-
sdkerhet i takt med att samverkan mellan aktdrer Skar. Detta 6kar behovet av ckad
IT- och systemkompetens hos vérdaktdrer som tidigare inte haft samma behov av
detta inom organisationerna.

Under 2022 satts totalt ca 3,2 miljarder kronor av fér kommuner och regioner till
regeringens och SKR:s satsning p& en god och ndra vérd. Satsningen summeras till
fyra delomraden. En av de fyra delarna understryker att mélbilden for samverkan
inom vérden inte bara ska omfatta kommuner och regioners primdrvérd utan ocksé
bland annat, tandvdrden, socialtjdnsten, elevhdlsa i skolorna, féretagshdlsovérden
samt specialiserade varden. Satsningen innefattar Gven att sdkerstalla privata
aktdrers medverkan for ett effektivt resursutnyttjande.

Under 2021 6kade inkdpen fran privata utférare med 6,8 procent jamfért mot 2020,
men som andel av vérdens totala kostnader motsvarade detta ddremot en
minskning om 0,2 procentenheter. Mangden vard som kdps in varierar mellan
regionerna. Stockholm och Sérmland &r de tvé regioner som kdpte stérst andel
vard frén privata utférare under 2021. | sammanstdliningen som gjorts av SKR visas
att flera av de norra regionerna képer in minst vard frén privata aktorer.

SKR lyfter att Stockholm och Sérmland &r tvé regioner som valt att inkludera
konkurrensutsdttning i sin vardstrategi, vilket lett till en kad andel inkdp av privat
vard. SKR menar dock att en annan anledning kan vara att privata aktdrer ser bdst
forutsattningar for etablering i dessa omraden. Battre méjligheter till att ta del av
den offentligt finansierade valfdrden i norra Sverige skulle sdledes kunna leda till
en dkad andel kdp av privata utférare dven i norra Sverige.

Q GrantThornton
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Utomlansersattning - en ersattningsmodell i férandring

o Myndigheten for V&rd- och omsorgsanalys menar att digitala vardbesdk har varit o Natlakarnas framfart kopplat till utoml@nsersattning uppmdrksammades dven

positivt for produktiviteten och dven tillgdngligheten hos patienterna. Det uppges
dven i vissa fall vara mer férdelaktigt ur ett ekonomiskt perspektiv jamfért med
fysiska besok. A andra sidan saknas kunskap om vilken kvalitet de digitala
vardbesdken faktiskt bidrar med till patienternas hélsa i jamférelse med fysiska
vardsbesdk och om andelen patientbesdk som gérs digitalt dr optimal i férhallande
till de besvdr som patienterna sdker for. Det uppges dven av chefer pé
vardcentraler att de fysiska vérdcentralerna f&r mindre resurser till féljd av de
digitala vardtjdnsterna. En grundfréga ar fortsatt hur erséttningssystemen inom
vard ska stimulera och ersatta privata aktdrer fér innovation och utveckling vid
sidan om de grunduppdrag som dom har inom prim&rvérden.

Dagens Medicin uppger att ndtlakarna arbetar med att hitta en alternativ
ersdttningsmodell istdllet for utomldnsersattningen. For att skapa djupare
forstdelse inom @mnet har Bjorn Eriksson, Ldkemedelsverkets generaldirektor fatt i
uppdrag att granska hur digitala vardgivare ska kunna inkluderas mer i
primarvarden dar en del blir att granska ersattningsprinciperna for digital
utomlénsvérd.

Tabellen till héger visar regionernas kostnad for digitala vérdbesdk hos de digitala
vardgivare och visar tydligt att kostnaderna dkat kraftigt mellan 2016-2021 d&
anvdndningen av digitala ldkarbesdk Skat hos patienterna. Kostnadsbasen bestar
av utom- och inomldnsersdttning ddr utomldnsersdttningen utgdr den betydande
delen. Riktmdrket for utomldnsersdttning for ett Iakarbesdk ar 500kr.

En annan tydlig trend frdn n&tlakarna som Lakartidningen skriver, dr att de utdkat
sin ndrvaro i landet genom férvarv av vardcentraler och numera finns Kry och
Doktor.se i fem respektive Gtta regioner, vilket dven de andra natldkarna tagit efter.
Detta har resulterat i fler besk och mer intdkter i form av inomldnsersdttning i och
med att de har verksamhet i regionen.
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politiskt under 2021 d& VGR gick ut med att regionen helt skulle stoppa betalningar
till tjdnster som tillhandahdlls av natigkarna. Region Stockholm &r i oktober 2022
inne pd samma linje som VGR. Fran regeringens sida gérs det nu en utredning om
digital vard ddr det bland annat ska presenteras atgdrder for ett battre
ersattningssystem. Goteborgs-Posten har under 2022 gjort en utredning dar det
framgadr att trots utspelet fran politikerna i VGR sé fortsatter kostnaderna att dka
och att de under 2021 betalade ca 200 miljoner kronor till nGtldkarbolag
registrerade i Region S6rmland och Region Stockholm.

Konkurrensverket konstaterar i sin rapport att vardcentralerna far mindre betalt an
ndtldkarbolagen och presenterar tre férslag pd alternativ till utomlénsersdattningen
som framjar konkurrensen: (1) De privata digitala vardtjénsterna kan upphandlas
separat av regionerna t.ex. att en region och en ndatldkare sluter ett avtal om att
natlakaren skall hantera digitala vardbesdk under kvallar och helger samtidigt som
regionen hanterar v@rdbessk under dagtid i veckorna (2] inféra krav om att digitala
lakartjanster ska vara en del av Vardvalssytemet samt (3) skapa valfrihetssystem
enligt lagen om valfrihetssystem (LOV).

Regionernas kostnad fér digitala vérdbessk hos digitala vardgivare
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HUVUDUTMANINGAR OCH FORDJUPNINGAR

Fortsatta utmaningar inom personlig assistans och héga dterkrav fran

Forsakringskassan

o Assistansbranschen har tidigare pekats ut som en sdrskild hrt drabbad bransch
av valfardsfusk. Bland annat pdvisade en kartldggning frén SVT systematiska
skenanstdliningar, assistans som inte utforts, brukarimport, utnyttjande av
arbetskraft eller att personerna bakom féretaget inte anses |dmpliga.

o Timbeloppet fér ersattning som arligen faststdlls av regeringen har under den
senaste femdrsperioden (2017 till 2022) 5kat med 1,6% &rligen, med undantag fér
2021 dar den dkade 3,5%. Den blygsamma upprdkningen har ifrdgasatts och
representanter frén den privata sektorn har pdtalat att om upprdkningen hade
motsvarat I6neutvecklingen skulle ersattningen fér 2022 vara ca 10% hdgre.

o Perden1januari 2023 trdder en ny lag i kraft vilken omfattar att fler ska f& ratt till
personlig assistans. Enligt Humana berdknas ca 2 000 personer, varav 400 barn
omfattas av den nya lagen och kunna beviljas assistans.

o Under 2020 och 2021 har Férsakringskassan kravt tillbaka ndstan 1 miljard kronor
av utbetalda assistanskrav. Aterkraven riktar sig mot bé&de stora och sm& aktdrer.
Okat antal &terkrav &r enligt Férsdkringskassan en konsekvens av battre
samarbete mellan myndigheter och att de blivit battre pd att identifiera omrdden
med felaktiga utbetalningar.

Aterkrav/skadesténd frén Férsékringskassan - 2016 till 2021
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Det 6kade antalet &terkrav har véckt debatt och representanter frédn branschen
beskriver Forsdkringskassans agerande som ett haveri och menar att agerandet
hotar rattssdkerheten nar &terkraven ofta baseras pé felaktiga och markliga
grunder. Att ett beslut om ratt till assistansstdd tas som sedan kan havas dver 10 &r
senare minskar fortroendet for Forsdkringskassan.

Forsakringskassan menar att kritiken ar felaktig och att deras arbete med &terkrav
styrs av en lagdndring 2018 som innebar att Férsdkringskassan inte Iéngre
genomfdr kontroller av ratten till assistanshjalp efter tvé &r. En f3ljd, och tillika risk
som Forsdkringskassan lyfte i samband med lagdndringen, ar att det kan gé 1&ng
tid innan de nés av uppgifter som pdverkar ratten till erséttning.

Sedan 1september 2022 kan inte ldngre &terkrav av assistansersdttning provas i
Oppen domstol. Henrik Petrén, ansvarig for branschorganisationen Fremia, menar
att detta tidigare var en méjlighet att f& ratt i mal ndr man ansdg att &terkrav var
ogrundat. Han menar att det kan f& férédande konsekvenser fér bolagen som ar
verksamma i assistansbranschen och att det idag finns en utbredd oro fér att vem
som helst ndr som helst kan drabbas av &terkrav som inte kan férutses. Ett &terkrav
som kan leda till konkurs eller att verksamheten behdver ldggas ned.

MG&jligheten for férvaltningsdomstolen att préva dterkravet finns fortfarande kvar,
Henrik Petrén menar dock att de allmdnna domstolarna ofta visat sig bendgna att
halla med ndr rimligheten i Forsdkringskassan aterkrav ifrdgasatts.

Enligt Assistanskollen berdrs marknaden for personlig assistans av ett antal punkter
i Tiddavtalet. | verenskommelsen framgér bl.a. att ett statlig ansvar for personlig
assistans bér dvervdgas. En h&rdare bekdmpning av bidragsfusk, stopp for
personlig assistans vid arbetskraftsinvandring samt att det kommer att bli svérare
for icke svenska medborgare att f& assistansersdttning &r att vanta under
kommande mandatperiod.

O GrantThornton
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POLITISKA RISKER

aBe

Tid6avtalet och den nya regeringen fokuserar tydligt pa en ckad statlig styrning
av varden

O

o Sveriges nya regering dr eniga om att under kommande mandatperiod utreda hur Experterna menar att detta kan leda till ett mer enhetligt vérderbjudande som

ett helt eller delvis statligt huvudmannaskap for den svenska hdlso- och sjukvérden
kan komma att se ut samt véga for- och nackdelar med regionala organisationer
som dr geografiskt baserade pd exempelvis dagens sex regionala
sjukvérdsregioner.

o Sveriges lakarforbund stdller sig positiva till regeringens utredning dér man ar

dverens om att v@rden behdver férbdttras. Andra intressenter och experter menar
dock att infdrandet av stora reformer historiskt sett har baserats p& underlag med
betydande brister. Enligt Riksrevisionens granskning frdn tidigare i &r dr det endast
halften av de stérsta reformerna under 2000-talet som har uppnatt sina
férvantade effekter eller mal (t.ex. Polisens omorganisation 2015 eller bildandet av
Trafikverket 2010). Det som véger for ett statligt huvudmannaskap &r att det idag
tas ménga olika beslut i 21 olika regioner utan samordning. Beslut som t.ex.
bestkskostnader fér patienter, Idkemedel och vardteknisk utrustning. Det finns
besparingar att géra for beslutsadministration samt risker att férhindra vid ckad
samverkan mellan regionerna. Framforallt talades det om ett férstatligande av
sjukvérden under pandemin d& man anség att det tydliggjordes brister i svensk
krisberedskap och koordinering inom sjukvérden. Huvudargumentet emot dr att
den lokala styrningen och beslutsfattandet minskar.

| en undersskning frdn SOM-institutet som genomfdrdes i maj 2022, uppgav 7 av 10
svenskar att man ville se att staten tar dver ansvaret frdn regionerna fér
sjukv@rden. Aven Coronakommissionen kom fram till att regionerna mdste ses Sver.

| debatten foreslé@s som alternativ till en mer omfattande reform att férandringar
istdllet genomfdrs som en enhetlig nivd fér patientavgifter och egenavgifter,
offentligt finansierade screening- och vaccinationsprogram, samt tydliggdra vilka
|adkemedel som med offentlig finansiering ska erbjudas och anvdndas inom vérden.
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upplevs mer nationellt utan att vara statligt styrt och som @r regionalt utfért utan
atti alla delar vara regionalt beslutat.

Regeringen vill under kommande mandatperiod dven inrdtta en nationell
vardférmedling i statlig regi med malet att kunna korta kder inom halsa- och
sjukvérd. Idag véntar ca 740 000 patienter runt om i Sverige p& vardétgdrder. Den
regional ojamlikheten inom vérden har lyfts fram allt mer i den pédgdende debatten.

Tanken &r att ledig kapacitet ska redovisas for vederbdrande patienter som har fatt
en medicinsk bedémning och vantar pd vard. Detta majliggdr att patienten sjdlv
kan vdlja att f& sin behandling eller operation utférd pd annan ort. Genom statliga
medel kommer ett system med detta som dndamdl tas fram med tydlig styrning
och uppfdljning s& att de ekonomiska incitamenten for kortare vardkder stérks.
Tanken dr att detta system kommer att lanseras i form av en nationell webbsida
som Sveriges patienter kan anvdnda.

Kristdemokraterna som dr drivande i frégan, vill under tvd ars tid satsa drygt 6
miljarder kronor pd en nationell vérdférmedling. | januari 2022 tecknade staten och
SKR en &verenskommelse om Skad tillgdnglighet i hdlso- och sjukvarden som
omfattade ndrmare 3 miljarder. Dem nya satsningarna kommer framst att riktas till
primdrvarden ddr pengarna ska leda till mer personal samt méjligheten for fler
patienter att f& en fast |dkarkontakt. Utdver satsningar inom primadrvarden, vill KD
utdka personal och fasta barnmorskekontakter inom forlossningsvarden.

Vardféretagarna har ldnge drivit frdgan om att patienter ska ha majlighet att
kunna vélja och jamféra vérdgivare som har god tillgdnglighet och samtidigt ha
god medicinska resultat. Tidigare har patienter haft mojligheten att kunna jamféra
vardgivare p& ndtet, men detta har sedan en tid varit borttaget.

Q GrantThornton
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POLITISKA RISKER

Fortsatt utbyggnad av primarvarden, nationell férlossningsplan och férslag om
att inféra hégkostnadsskydd dven inom tandvdarden

o Vardfdretagarna visade i sin &rliga kartlaggning att den egendrivna primdrvarden men ocksd beroende pd tiden pd &ret. Detta baseras pd svar frédn SKR:s

mellan 2020 och 2011 uppvisar en férlust pd totalt 3,4 miljarder kronor. Under 2020
visade primdrvérden dock ett dverskott p& 44 miljoner kronor, men som bedéms ha
pdverkats vasentligt av att resultatet har dopats av statsbidrag for att hantera
pandemins p&frestningar. Enligt en kartldggning som Praktikertjanst har genomfort
har primérvérdens budgetandel i en majoritet av regionerna antingen minskat eller
stétt still mellan 2021 och 2022.

Regeringen vill under den ndrmaste tiodrsperioden gora en omfattande utbyggnad
av primarvérden. Detta gérs med mal att en stérre andel av hdlso- och sjukvarden
ska utgdras av primdrvarden. Utbyggnaden ska ske genom utdkad personalstyrka
inom allmdnspecialister, distriktsskSterskor, arbetsterapeuter och fysioterapeuter.
Utdver den utdkade personalstyrkan vill regeringen att primarvarden ska ha ett
lokalomrédesuppdrag som ockséd innefattar hdlsofrdmjande arbete. Det kan
noteras att i april beslutades om den nya primarvardspropositionen och
Socialstyrelsen utfdrdade nya riktlinjer fér hur ménga patienter som
allmdnspecialister kan ha listade (1100 patienter). Féréndringstakten kan férvéntas
vara fortsatt hdg inom primdrvérden ocksd framéver och hur dessa beslut sedan
féljs upp pd regionala planet.

Regeringen har dven forslagit en nationell férlossningsplan som syftar till att starka
forlossningsvérden genom att dka tillgéngligheten och minska de regionala
skillnaderna. Med satsningar om drygt tre miljarder kronor under de kommande tre
aren vill sjukvérdsministern bl.a. dteréppna stdngda mottagningar och dka kvalitén
for att s& ménga fédande kvinnor som majligt ska ha tillgdng till ett
barnmorsketeam fére, under och efter férlossningen. Okad tillgénglighet &r ndgot
som har efterfrdgats d& ménga kvinnor beskriver médrahdlsovérden som svar att
kontakta samt att mddravérdserbjudandet varierar b&dde geografiskt Gver landet
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o

graviditetsenkat fran tidigare i ar.

Regeringen har i Tidavtalet utryckt att en utredning ska tillsattas for att stérka
tandv@rdens hégkostnadsskydd i syfte att efterlikna det som idag finns inom den
6vriga varden. Aldre personer med sdmst munhdlsa ska prioriteras. Utan att det
pdverkar ratten till tandvérd som inte kan anstd ska ekonomiska sdrregler som
finns for tandvard for asylsékande och vissa personer utan uppehdllstillstdnd ses
Sver med syfte att dessa ska tas bort. Frdgan har framst varit driven av
Sverigedemokraterna som rdknar med att satsa drygt sju miljarder kronor for att
tandvé@rden inte ska kosta Sveriges medborgare mer &n sjukvérden. |
tandldkarbranschen finns en oro att det med hdnsyn till rédande brist p&
tandldkare och tandhygienister kommer innebdra stora utmaningar for att méta
den Skade efterfrdgan och att efterfrégan kan komma att riktas mot mindre
behdvande grupper till en hog kostnad fér samhdllet dar dessa medel skulle kunna
nyttjas pd ett battre sdtt genom andra &tgdrder. Enligt var bedémning
underskattar de ber&kningar som utférts av Riksdagens utredningstjénst, pé
uppdrag av SD, kraftigt kostnaderna for ett inférande av ett hogkostnadsskydd
inom tandvarden.

o Grant Thornton



POLITISKA RISKER L;I—E—rh

Okad komplexitet i det politiska landskapet efter valet dar flera maktskiften sker
och S genomgdende gor ett starkt regionval

o De privata vardbolagen stér infor att navigera i en kad komplexitet i det politiska Regionala och stérre kommunala maktskiften
landskapet. Valutgdngen innebdr relativt omfattande skiften i styrande majoriteter .
i kommuner och regioner dér S gar starkt framét. Detta sker d& samtidigt som vi far © N?rrbotten © M“olmo stad
en hdgerledd regering pa riksplanet med SD som en del av konstellationen. o ckmillane o Soimlsre
o Dalarna o Vastra Gétaland
o | flera tunga regioner och storstdder sker skiften i styrande majoriteter som t.ex. i o Vdarmland o Ostergdtland
Stockholms Stad ddr en S-ledd koalition tar 6ver styret tillsammans med V och MP. o Vdstmanland o Jonkdping
Maktskifte sker dven i regionen i Stockholm ddr S kommer att leda en regionen o Region Stockholm o Gotland
tillsammans med C och V. Det innebdr att S nu tar Sver styret efter atti16 &r varit i o Stockholm stad o Blekinge

opposition. Partierna har bl.a. betonat att de nya riktlinjerna for listningstak inom
Primarvarden ska genomforas, att satsningar ska ske inom akutsjukvérden och att
kostnadsutvecklingen inom vérdval ska hejdas.

o Genomgdende gor S ett starkt regionval och tar nya mandat i 16 av 21 regioner och
gér kraftigt framdt i Stockholm och Norrbotten. Aven i Vdstra Gétaland regionen
blir det maktskifte och S tar 6ver styret med stéd av MP och V. | Malmé stad
férdndras den styrande konstellationen genom att L ansluter och V Idmnar den S-
ledda majoriteten.

o En annan genomgdende trend i regionvalet &r att SD tar nya mandat i alla
regioner utom Skdne.

A

Kalla: Egen bearbetning

o GrantThornton
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Fortsatt svartolkade momsregler for vardsektorn

o Den nya tolkningen av vad som kvalificeras som frdn moms undantagen sjukvard o Under 2022 har endast ett f&tal férhandsbesked och domar, kopplade till

traddde i kraft den 1juli 2019. Konsekvensen av den nya strikta tolkningen av
sjukvardsbegreppet vad galler moms, gjord av Hégsta férvaltningsdomstolen och
Skatteverket, dr att inhyrning av kvalificerad vardpersonal har blivit 25% dyrare.
Detta avser utférande av sjukvard hos aktérer som tillhandahéller momsfri vard
direkt till patienter.

| kdlvattnet av den dom frén Hogsta férvaltningsdomstolen i juni 2018 som var
startskottet for den nya momsmdssiga tolkningen av begreppet sjukvard, tillsattes
en statlig utredning. "Mervérdesskatt vid inhyrd personal fér vard och social
omsorg (SOU 2021:40). Utredningens syfte var att undersska méjligheterna att
férandra den svenska momslagstiftningen vad avser inhyrningen av legitimerad
vardpersonal. Huvudmotivet var att neutralisera konsekvenserna av den nya
tolkningen av sjukvérdsbegreppet vad gdller moms. Detta skulle bidra till flexibilitet
av bemanning inom vardsektorn.

Utredningen 6verldmnade sitt betdnkande till regeringen under sommaren 2021.
Slutsatsen i detta betdnkande var att det saknas méjligheter pé& nationell nivé att
exkludera nu aktuella tjdnster frdn moms. Utredningen foreslog istdllet ett
kompensationssystem till fordel for de vérdaktdrer som drabbats av
kostnadsdkning till féljd av den nya tolkningen.

| februari 2022 fattade regeringen beslut om att tillskjuta 210 miljoner kronor till
regionerna att anvdnda vid omférhandlingen av avtal med privata vardgivare med
syfte att kompensera Skade kostnader f&r bemanning av deras verksamheter.
Kompensationen dr dock, enligt vérdbranschen, inte en 1&ngsiktig 18sning. Istdllet
behdver man jobba vidare 1&ngsiktigt for en férdndring av momslagstiftningen pé
EU- och nationell nivé samt tolkningen av dessa regler.
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tolkningen av sjukvardsbegreppet vad gdller moms, meddelats. Detta kan
eventuellt ses som att vardbranschen generellt har anpassat sig efter den nya,

striktare tolkningen av undantaget frdn moms som i praktiken trddde i kraft per 1
juli 2019.

Ett nytt férhandsbesked meddelat i september 2022 behandlar den momsrattsliga
tolkningen av férmedlingsbegreppet i samband med vard via en digital plattform.
Enligt Skattergttsndmnden kunde inte de tjcnster som tillhandahdlls via
plattformen kvalificera som undantagen sjukvard i tvd led. Férhandsbeskedet ar
overklagat till Hogsta Forvaltningsdomstolen.

O GrantThornton
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PRIVATA VARD-

OMSORGSSEKTORN

I SVERIGE

Stark dterhamtning och 6kad I6nsamhet i privata vardsektorn drivet av
daterhdmtning fran pandemin och vaccinering och testning fér Covid-19
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Den totala omsdttningen for Sveriges privata vardféretag har under 2021 dkat kraftigt med 7,3
miljarder kronor eller 5,5% i relation till 2020. Tillvéxten &r framst relaterad till underbranscherna
primarvérd och tandvérd. En tydlig dterhdmtning efter pandemin kan urskiljas fér 2021 dar
vardsektorn pdverkades kraftigt under 2020 d& nedstdngningen var som mest omfattande.
Befolkningen som i mindre utstrdckning sékte vard under pandemin har séledes &tervant till
varden.

Tillvaxten préglas Gven av att vérdbolagen, offentliga som privata, har bérjat beta av
vardskulden till féljd av pandemin. Regionernas och kommunernas dkade inkdp frén privata
aktdrer indikerar att de dessa under dret fyllt en funktion i att mdta det uppddmda vérdbehovet.

Regionernas kdp av verksamhet frén de privata aktérerna har under 2021 8kat med 7,8% i
jamférelse med 2020 (2,3%) medan motsvarande skning fér kommunernas inkdp uppgar till 4,2%
20211 jamforelse med 1,5% 2020. F&r regionernas inkdp under 2021 noteras den hégsta Skningen
i tandvard om 18,4% samt specialiserad somatisk vard om 9,4%.

Vi noterar i &rets studie att genomférda vaccineringar relaterade till Covid-19 bidragit till skad
omsdttning inom prim&rvérden och vi ser Gven en &kning av vaccinationsbolag i sektorn som
startats upp under 2020 och 2021 och som ddrigenom bidragit till den Skade omsattningen. De
privata aktdrerna har stétt for ca 50% av genomférda vaccineringar i Sverige.

Lénsamhetsmarginalen har under 2021 uppgatt till 7,6%, vilket ar en Skning med 0,5%-enheter
fréin 2020. Arets dkning noterar sdledes ett stopp pd den succesivt férsdmrade [6nsamheten som
noteras sedan 2016. Den forbattrade I6nsamheten Gr tydligt driven av stdrkt IGnsamhet inom
primarvard och tandvard. Lénsamhetsforbattringen ar driven av dterhdmtningen frén
nedstdngningarna i samhdllet samt de utférda vaccinationerna och provtagningarna relaterade
till Covid-19. Den positiva [6nsamhetseffekten som noterats i &rets studie kan dock ddmpas
kommande &r nar den regionfinansierade vaccinationen relaterad till Covid-19 minskar
vasentligt. Lénsamheten inom Omsorg och socialtjdnst har istdllet sjunkit under 2021.

O GrantThornton
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aBe

Primarvdrden fortsatter att vdxa i linje med politiska beslut om att géra denna del

till en allt mer betydande del av vardsystemet

Omsdttningsférdelning per underbransch 2012-2021 (SEK mdr)

160 -
= Specialistvard Omsorg och socialtjanst Primarvard Personlig assistans = Tandvard
140 A Al
’
120 221
23,8 242 2 '
100 1 2 =4 -
'
0 | 199 o 138 165 ia 185 203
15,2 17,5 12,8
10,8 1.8 393
60 - 10,3 2 413 40,7 38,7 38,6 37,9 ’
311 34,1 '
40 - 26,8 29,0 ’
20 A

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

o Specialistvarden fortsatter 2021 att vara den stdrsta underbranschen med en omséttning om 43,3 miljarder kronor, foljt av omsorg och socialtjdnst med en omsattning
om 39,3 miljarder kronor.

o Under den senaste tiodrsperioden har primarvarden uppvisat hdgst genomsnittlig arlig tillvéxt om 9,0%, drivet av att primarvérden fé&r en allt mer betydande roll i det
Svenska vardsystemet. Omsattningen i de privata bolagen i denna sektor har mer én férdubblats under senaste tio &ren. Lagst érlig tillvéxt noteras inom tandvarden
som i genomsnitt Skat med 3,4% &rligen under motsvarande period. Under den senaste femdrsperioden har den d&rliga omsattningsutveckling for personlig assistans
uppgdtt till minus 1,4%, vilket under &ret inneburit att primdrvarden passerat personlig assistans i storlek.
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Storst dterhdmtning noteras inom primar- och specialistvarden under 2021 och
Idnsamheten starks vasentligt inom primdrvard och tandvard

Omséttningsutveckling i v@rdbranschen per underbransch 2020-2021 Utveckling i EBIT-marginal i v@rdbranschen per underbransch 2020-2021
SEKmdr
144 - % - 9
16 1417 1% = ExKl. bolag <10m = Alla bolag 13.2%
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138
6% -

12% -
o 10,8%
10% -
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0, ]
8% | 7,8% 7,3% - o . . 71% 7,6%
- .

1
36 3,9%

4%
134
2% 1
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0% -
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-2% 1 P A 5
20 Anst ctanS . yard . yaro ) 2\ Omsorg & Pers. Priméarvard Specialistvard Tandvard Totalmarknad
oms: 20 a9 & SOG'“a“ pers: 955‘5\3 Pr'\‘“aNé g,pec\a\\?”“'é 1 a“d\'é oms: 20 soc.janst assistans
o

o Samtliga underbranscher har under 2021 uppvisat en hdgre omsdttning an under 2020. Likt féregdende &r ar det primarvard och specialistvard som driver den totala
utvecklingen med ca 2 miljarder var.

o Lénsamheten har under 2021 kat med 0,5 p.p i relation till 2020. Den férbattrade [6nsamheten &r primart relaterad till primdrvarden, som férbattrat sin EBIT-marginal
fran 3,9% till 5,8%, samt tandvdrden, vars I6nsamhet Skat frdn 10,8% till 13,2%, under 2021. Den férbattrade I16nsamheten inom primdrvarden dr bland annat relaterad till
vaccination och testning av Covid-19 medan dkningen inom tandvérd relaterar till en dterhdmtning frén 2020 &rs laga nivaer.

o Pdaverkan fran hdgre [dnsamhet i bolag med en omsattning under 10 miljoner @r stdrst inom underbranscherna specialistvard och tandvérd medan péverkan ar kraftigt
begrdnsad inom omsorg och socialtjdnst samt personlig assistans.

o GrantThornton
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Oversikt av den privata vard- och omsorgssektorn

Region/kommun

Regionfinansierad vard

Kommunfinansierad vard- och omsorg

Marknadsstorlek
(2021) SEK 14,5 mdr

* Tandlakare

Verksamhetsomraden 0 RIS

Praktikertjanst

Storre aktorer
Colosseum

Vaxande medelklass
Vikten av munhalsa

* Narhet
Konkurrensfaktorer * Relation
* Word-of-mouth

Tillvaxtfaktorer

Tillvaxtutsikter
(medellang sikt)

Dominerande
ersattningsmodell

Fri prissattning

Uppskattad
privatiseringsgrad

~60%
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SEK 22,4 mdr

» Vardcentraler

MvC
BVC

Praktikertjanst
Capio
Prima vard

Okad andel &ldre
Omfordelning fran akut till
primarvard

Privatisering (LOV)
Narhet

Relation

Erbjudanden

Kundvalsmodellen

~50%

SEK 43,3mdr

Foretagshalsovard
Specialistlakare
Fysioterapeutisk vard
Sjukhusvard

Capio
Aleris

Okad andel aldre
Okade kostnader fér
sjukfranvaro

Okat antal
livsstilssjukdomar

Kompetens
Renommé
Teknik/innovation

Upphandling enligt LOU
Kop av tjianster

~ 80-90% (foretagshalsa)
~20% Psykiatrisk vard

~25% Somatisk specialistvard

SEK 39,3 mdr

Aldreomsorg (SABO och
Hemtjanst)
* LSS

Attendo
Ambea

Okad andel aldre
Okade komplexa behov

Kvalitet
Effektivitet
Narhet

Entreprenadmodellen
Kundvalsmodellen
Kop av tjanster (ramavtal)

d

20% (aldreomsorg)
~ 20% (hemtjanst)
~20% (LSS)

* HVB och familjehemsvard

1

Behandling och missbruk

Férenade Care
Humana

Okade komplexa behov

Kvalitet
Effektivitet

Entreprenadmodellen
Kundvalsmodellen

Kop av tjanster (ramavtal)

80% (HVB)
50% (HVB

ensamkommande)

SEK 22,1 mdr

» Personer med
funktionshinder

Humana
Frésunda
Team Olivia

» Okade komplexa behov

» Kvalitet

Effektivitet
* Narhet

* Kundvalsmodellen

~75%

o GrantThornton
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Fortsatt hdg tillvéxt och stark Insamhetsutveckling inom primdrvdrden

Omsdttning och tillvéxt per &r (SEKmdr%)

SEKmdr
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0,
084 > ‘ L 6,0%
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0,0 0,0%

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

mmmmm EBIT (SEKmdr) EBIT-marginal (%) EBIT-marginal (exkl natlakare)
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Prim&rvard

o Omsdttningen inom primdrvard fortsatter dka och for &ret uppgdr tillvaxten ater igen till héga

10,1%. Pandemins restriktioner har inte slagit lika hért pd primarvérdsbolag som andra aktdrer da
regioner i hog utstrdckning betalar ersdttning per listad patient snarare an per vardbesdk. Vidare
rapporterar dven aktSrerna om att tilldggsersdttning for vaccination och provtagning har
p&verkat intdkterna positivt under dret. Regionernas kdp av prim&rvérd frén privata aktérer
uppgick under 2021 till 21,8 miljoner kronor vilket motsvarar en 8kning med 7,4% fran féregdende
ar.

Lénsamhetsutvecklingen inom prim&rvérden har under 2021 varit positiv och totalt sett har
rorelsemarginalen exklusive natlakare Skat fran 8,9% till 11,1%. Den positiva utvecklingen &r enligt
var analys en effekt av det dkade antalet vaccinationer samt att bolagen dven i viss man erhallit
statliga stdd relaterade till Covid-19 under 2021. Underskotten hos natldkarna minskar ocksé under
2021 vilket forbattrar I1snsamheten inom primdrvard. Den satsning och investeringar som skett p&
digitala plattformar har péverkat Insamheten kraftigt under de senaste aren. Detta kommer enligt
var beddmning att fortsdtta under 2022 och vi rdknar med en fortsatt minskning av underskotten
hos n&tldkarna under kommande ér.

Den nya primdrvardsreformen ar beslutad och tradde i kraft 1juli 2022. Reformen innebar att hela
befolkningen kan vdlja en fast vérdkontakt dér man listar sig samt har majligheten att dberopa
vardgaranti. Vidare innebdr den att varje region ska inrdtta en digital listningstjdnst som patienten
kan anvanda for att lista sig hos en vardcentral. Regeringens och SKRs gemensamma ambition ar
att 55% av befolkningen ska ha en fast I&karkontakt per &rsskiftet 2022/2023. | Tiddavtalet
framgdr dven att primdrvérden dr ett fortsatt fokusomrdde och att denna del av vérdsektorn
under kommande tiodrsperiod kommer att successivt fa ett Skat ansvar.

Framgent férvéntas primdrvérdsbolagen fortsatta véxa i takt med att de far en allt storre plats i
den svenska vardkedjan, vilket stdrks ytterligare av ovan reform samt éverenskommelse. P& kort
sikt férvdntas dock I6nsamheten ddmpas ndgot av minskade vaccinationer och lagre statliga stdd.

O GrantThornton
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Snabb dterhdmtning inom tandvarden ndr besdk och 16nsamhet ndrmar sig
nivderna innan pandemin

Omsdttning och tillvéxt per &r (SEKmdr%) Tandvérd
o Under 2021 6kade omsdattningen med 1,4 miljarder kronor till 14,5, vilket motsvarar en
SEKmdr oms&ittningsdkning med 10,4%. Okningen har primért drivits av &tergdngen i besdk. En effekt som
16 - 143 145 skedde snabbare én vad aktérerna raknade med. Den snabba Gterhdmtningen inleddes redan
14 - 125 13?2 1°° 132 3% under slutet av 2020 vilket ledde till en dampad effekt av pandemin pd& &ret som helhet och
124 107 11 a E - . . L 8% &terhdmtningen till 2021 blev s@ledes inte lika brant.
12 - a B MR b 3% o !EBIT—mqrginoIe.n foljer samma monster som omsoijttningen ?ch rnotsvooror Ib'nsomhetsniv&ernf:i
s | N ’ e 104% 08 29, innan pandemin. Tandvdrden drabbades inte pd samma sdtt som manga andra branscher till
4l ' foljd av exempelvis komponentbrist och férseningar i leverantdrskedjor under 2021, nGgot som
) ] - 7% bidragit till att [ISnsamhetsnivéerna snabbare kunde &tergé till normalldge efter pandemin, till
) | on, skillnad frdn manga andra branscher.
20122013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 o Sett till bolag som oms&tter mer &n 10 miljoner Skar marginalen till 7,8%. Den historiskt héga
mm= Omséttning (SEKmdr) Tillvaxt (%) marginalen tros frémst bero p& att stdrre aktdrer vuxit genom férvéry av mindre kliniker som
EBIT, EBIT marginal (SEKmdr) haller hdg I6nsamhet. Konsolideringen som vi sett pdgd under ett antal &r fortsatte pd inslagen
vdg under 2021. Det &r fortsatt sma kliniker med 1-4 anstdllda som omfattar den stérsta andelen
SEKmdr kliniker i Sverige. Marknaden &r sdledes fortsatt fragmenterad och vi rédknar med att har
20 - 13.8% 132% - 16% konsolideringstrenden fortsétter under 2022/2023.
A% 119%  116% 12:9% ﬁ 12% . " 14% 5 Under 2021 var det ca 3,9 milioner som besdkte tandvérden, vilket &r drygt 120 000 farre &n 2019,
15 4 107% ' ' A det var sdledes fortsatt en viss férdrdjning av bessk under 2021. Detta tros dven bero pé ldnga
10% vantetider och problem med samordning av patienter. En stor andel patienter upplever att
1,0 8% vantetiderna har férsdmrats de senare &ren och andelen tandldkare varierar mellan regionerna.
6% Under dret upplever manga kliniker en brist p& bade tandldkare och hygienister, ndgot som
05 4% antas bidra till en minskad tillgdnglighet.
2% o Regionernas kdp av tandvard frén privata tandvérdsbolag Skade med 18,4% under 2021 jamfort
0.0 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 0% mot 2020. Givet forra drets omfattande minskning av inkdp innebdr Skningen att nivén nu &r i
s EBIT (SEKmdr) EBIT-marginal (%) == == EBIT-marginal (exkl. omséttning <10m) linjemediinKkopentztiv:

Not: Lonsamhet for tandvard under perioden 2013-2015 har uppdaterats med ny I6nsamhetsférdelning mellan tandvard och primarvard for /
Praktikertjanst AB. Notera aven att vi upplevt svarigheter att ta fram korrekt data for vissa storre aktorer inom tandvard, vilket medfért Gra ntThornton
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,&terhémtning efter pandemin och en hogre upprakning av timschablonen fo6r
personlig assistans resulterar i ndgot 6kande marginaler och omsattningstillvaxt

Omsdttning och tillvéxt per &r (SEKmdr%)

SEKmdr
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Personlig assistans

(@]

Tillvéxttakten inom personlig assistans visade pd en viss &terhdmtning efter en 1&dng period av
avtagande tillvaxttakt redan innan pandemin. Antalet brukare som erhdller assistansersédttning via
Forsdkringskassan (offentligt eller privat) minskade dock med 1,4%, n8got mindre &n féregdende &r
dd& motsvarande siffra var -2,0%. Genomsnittligt antal beviljade timmar per vecka och brukare
Skade fran 130,2 till 131,3 timmar under 2021.

Antalet personer som erhdller assistans via Forsakringskassan minskade under 2021, samtidigt har
dven antalet personer som erhdller assistans via kommunen minskat med 8% under samma period,
detta &r en markant férandring jamfort mot tidigare &r ddr antalet personer Skat kontinuerligt.
Under 2021 har ca 76% av de som enligt Forsdkringskassan beviljas assistans valt en privat utférare.
Knappt 20% vdljer en kommunal utférare.

Lénsamheten Skar ndgot under 2021 till EBIT-marginal om 4,8% i jamfort mot féregdende ars niva
P& 4,5%. Den dkade I6nsamheten under 2021 férklaras framst av den héjning av timschablonen for
assistansersattning om 3,5% som regeringen genomférde under 2021. Under 2022 &r dock
h&jningen &ter igen légre (1,5%), ndgot som véntas pdverka [dnsamheten negativt givet att
upprdkningen inte foljer assistenternas I6neutveckling. Vi vantar oss darfor en stabilisering av
marginalerna under 2022 dadr vinstnivderna dter igen minskar ndgot.

Under 2022 har regeringen pdbdrjat en utredning for att stdrka ratten till personlig assistans. |
samband med detta berdknas utgifterna for assistansersattning 6ka med 3,1% arligen till och med
2024. Utover regeringens utredning har man &ven meddelat att f& &terkomma i frégan om huruvida
personlig assistans ska infalla under ett statligt huvudmannaskap. En lagdndring per 1jan 2023 gor
att fler omfattas av ratt till personlig assistans och antal assistansberattigade bedéms cka 2023.

Viktigt framgent for branschen &r ocksd utvecklingen vad gdaller &terkrav av assistansersdttning.
Sedan 1september 2022 kan beslut om &terkrav inte langre dverklagas i allm&n domstol. Detta ar
ndgot som pdverkar anordnare negativt genom att bolagen antingen behdver anpassa interna
beddmningar eller i hdgre utstrackning krdvas pd aterbetalning fran Foérsdkringskassan till foljd av

nya beddmningar.
: < O GrantThornton
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Tydlig dterhamtning efter pandemin inom omsorg och socialtjdnst samtidigt som
Idnsamheten pressas av bl.a. hégre sjukfranvaro

Omsdttning och tillvéxt per &r (SEKmdr%) Omsorg och socialtjénst
o Under 2021 uppgér omsattningen till 39,3 miljarder, vilket ar en dkning pé 3,8% sedan 2020.
SEKmar Drivare bakom omsdttningstillvéxten ar frdmst Skad beldggning jamfért med 2020, flera av de
45 1 413 407 03 [ 2% storre aktdrerna har genomfort férvarv och ett kat infldde av kunder till foljd av |Gttade
40 341 ’1 - 20% restriktioner och vaccinering mot Covid-19.
35 1 31,1 il
30 { 268 290 ' [ 5% o Kommunernas kostnader f&r aldreomsorg uppgick till 127,6 miljarder (2021), en 8kning om 2,7%
25 - . [ 0% sedan 2020, dér kostnader for Hemtjdinst (3,5%) Skar i hdgre grad én SABO (2,2%). Hemtjdnsten
20 o ol | 5% har sannolikt gynnats av att dldre inte har flyttat in pd dldreboende i samma utstrdckning som
15 1 ikave) Lo tidigare. Kommunernas kép av dldreomsorg fran privata aktorer dkar med 5,1% sedan 2020.
10 1
5 - 5%) o Inom Individ & Familj (I6F) uppgdr kommunernas kostnader till 34,2 miljarder, en &kning om 4,6%
0 - L (10%) sedan 2020. Den privata andelen ligger relativt oféréndrad (84,8% 2021 jamfsrt med 34,7%
20122013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2020]. Ser vi till kommunernas kostnader noterar vi att familjehem fér barn och unga har dkat
wm— Omsattning (SEKmr) Tillvaxt (%) med 7,9% sedan 2020, vilket kan jamforas med HVB-hem som Skat med 4,1%. Detta &r i linje med

EBIT, EBIT marginal (SEKmdr) de nationella satsningar som gjorts for att Ska antalet familjehem som alternativ till HVB.

o Inom ramen f&r LSS (exkl. PA) uppg@r kommunernas kostnader till 50,0 miljarder, en &kning om

SEKmdr 4,8% sedan 2020. Kommunernas kdp av LSS frén privata aktdrer kar med 3,6% sedan 2020.
45 1 r 14% Framét kan vi sannolikt se en 6kad efterfrdgan av LSS-boenden som alternativ till personlig
;‘2 - (0% L 129, assistans.
3.0 - 8,6% ‘ r 10% o Rérelsemarginalen (EBIT-marginalen) inom privat omsorg har pressats ner under 2021 efter
25 66%  66% T - Wl ] - 8% dkningen 2020. Minskningen forklaras frdmst av pandemirelaterade kostnader t.ex. hég
2,0 - ' i M | s sjukfrénvaro av personalen till f5ljd av pandemin, kostnader fér skyddsmaterial samt férsenad
1,5 1 40 inflyttning pd& dldreomsorgsboenden.
(1)12 L 2% o Vinoterar budgetunderskott inom omsorgen i manga kommuner, vilket indikerar
0:0 ] Loy finansieringsutmaningar kommande ar. Detta Skar vikten av samordning, effektivitet och
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 kostnadskontroll for att sdkerstélla att individer med behov av omsorg fér det stdd de behdver
m— EBIT (SEKmdr) EBIT-marginal (%) och har ratt till.
Socafine, pimar eaterat il haminet oo dagic vatsaiil o ko sam Inla oo Farlocmsorg O Grant Thornton
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UTVECKLING PER UNDERBRANSCH

Tydlig dterhdmtning inom specialistvdrden med positiva framtidsutsikter

Omsdttning och tillvéxt per &r (SEKmdr%)

SEKmdr
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Specialvérd och 8vriga vardtjénster

(@]

Bolagen inom specialistvérd visar under 2021 en dterhdmtning i tillvaxten pd 4,9% efter en
nedgdng under 2020 péverkat av pandemin. Drivare dr att det finns en fortsatt stark
underliggande efterfrdgan och de privata bolagen har kunnat stélla om snabbt till ett digitalt
arbetssdtt. Nagra trender &r Skad efterfrdgan av féretagen som erbjuder digital vard inom
psykiatrin samt att livsstilssjukdomar 6kat under pandemin. Framst har den sjdlvskattade
psykiska ohdlsan ckat. Noterbart dr att vi ser en fortsatt Skad konsolidering bland de stérre
aktdrerna till foljd av Aleris férvarv av Proliva-koncernen samt Capios forvérv av GHP som skedde

under 2022.

Lénsamheten inom specialistvard, exkluderat bolag med en omsattning under 10 miljoner kronor,
uppgdr till 5,5% &r 2021, vilket innebdr en ytterligare férstarkning sedan 2020. 2021 har dock
praglats av restriktioner och sena avbokningar, som till viss del kunnat kompenserats av digital
leverans. Bolagen i branschen har dven drabbats av en del Skade personalkostnader till f6ljd av
att befintlig personal varit sjukskriven eller i karantdn och behdvt ersdttas med tillfallig personal.

Noterbart for specialistvérden &r att ungefdr en fjardedel av specialistvdrdens omsattning
relaterar till bolag med en omsdttning, under 10 miljoner. Dessa bolag omfattas ndstan
uteslutande av fdmansbolagsregler vilket i sin tur innebdr att dessa bolag ej belastas med
marknadsmdssiga |6ner.

Foretagshdlsovérden omsatter enligt Sveriges féretagshdlsor ca 4 miljarder per &r. Tillvdxten
bland de stdrre aktdrerna har varit positiv till f6ljd av 6kat kundinfléde och digital leverans . Vi
beddmer att det fortsatt finns majligheter for fortsatt tillvéxt pd marknaden d& branschaktérerna
kan stdlla om till digital leverans samtidigt som arbetsgivarna star infér utmaningar kring hur de
ska hantera hybridarbetet och ledarskap pd distans. En annan trend under 2022 hos
arbetsgivarna dr fokus pd krishantering och hjdlp kopplat till kriget i Ukraina.

Tillvaxtfaktorer inom specialistvdrden dr ckad andel dldre av befolkningen, dkade kostnader for
sjukfranvaro.

Not 1: Specialistvard relaterar i var studie till flertalet olika verksamhetsomraden som exempelvis foretagshalsovard,
specialistsjukvard, sjukhusvard, sjukgymnaster, sjukvardsradgivning samt psykiatri

Not 2: Lonsamhetsmarginalen, justerad for bolag under 10 miljoner i omséttning, bér darfér utgéra en mer representativ marginal
for specialistvarden.
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DE TIO STORSTA AKTORERNA INOM VARD- OCH OMSORGSSEKTORN tj—g—ﬂ

Finansiella nyckeltal (2021)

io P Praktikertianst cumnloea: @ Humana Attendo ©@O Aleris team:olivia @ PrimaVard frosunda. S Férenade Care

n/it 8 692 7755 5968 5 881 3 857 3436 21032 2008 15608
n/i 8 692 11478 8 176 12 867 6 227 4908 2103 2008 3594
n/i 4,0% 3,4% 5,2% 4,7% 18,6% 1,5% 49,5% -1,5% -0,7%
n/i 1041 598 493 755 -12 298 n/i* 84 16
nfi 12,0% 5,2% 6,0% 5,9% -0,2% 6,1% nfi 4,2% 0,4%
n/i 16,8% -16,6% 4,7% 367,7% 79,9% 16,7% nfi -5,5% -81,9%

Viktiga héindelser under 2021/2022
o |spéren av pandemin har férsenad inflyttningstakt i olika boendeformer ddmpat tillvéxten och pressat IGnsamheten hos de stora omsorgskoncernerna.

o Prima (f.d. Lideta) beddms nu tillhdra Sveriges 10 stdrsta v&rd- och omsorgsfdretag efter att bl.a. ha férvérvat Unicares svenska primarvérdsverksamhet samt Prima
Barn- och Vuxenpsykiatri. | samband med den senare transaktionen bytte koncernen ocks& namn till Prima Vérd.

o De tvd storsta privata finska vard- och omsorgskoncernerna Mehildinen och Terveystalo har etablerat sig pd den svenska marknaden genom férvéry, men dr dnnu
inte tillrackligt stora for att tillhdra de tio stdrsta svenska aktérerna.

Kalla: 1. Den finansiella informationen avser foljande bolagsnamn; Praktikertjanst AB, Ambea AB ( publ ), Humana AB, Attendo AB (publ), Aleris Group AB, Team Olivia AB, Prima Vard Sverige AB, Frésunda Omsorg AB, Férenade Care AB.

Not 1: Capio tillhor sedan 2018 franska Ramsay Générale de Santé utan sérredovisning av Capio.

Not 2: Proformerade siffror tillhandahallna av Prima. Redovisar e]j konsoliderade resultatsiffror for 2021.

Not 3: Total omséattning fér Férenade Care redovisas i danska kronor (DKK), varvid en genomsnittlig vaxelkurs for helar, inhdmtad fran Riksbanken, applicerats.

Not 4: Eftersom redovisningsstandard skiljer sig mellan féretagen, presenteras resultat pa EBIT- istéllet for EBITDA-niva. EBIT beddms mer jamforbart mellan féretagen.

o GrantThornton
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TRANSAKTIONSLANDSKAPET I'_lI_E_Ij

Forvarvsaktivitet bland de 10 storsta aktorerna i Sverige

Okad férvarvsaktivitet 2021 och 2022 dar férvirvsdriven tillvéxt inom primér- och specialistvérd samt kompletteringsfrviry inom social omsorg &r drivande
35%

61
49
146%
35
32 29 27
20
19 16
- ﬁ . : .

2017 2018 2019 2020 2021 YTD17 YTD18 YTD19 YTD20 YTD21 YTD22
(10m) (10m) (10m) (10m) (10m) (10m)

Utveckling och kommentarer

o Tydlig uppgdng i férvarvsaktivitet jamfért med pandemidret 2020 med en dkning om 146% for heldret 2021 matt i antalet forvary. De forsta 10 manaderna 2022 &r
forvarvsaktiviteten dessutom 35% hdgre dn motsvarande period under 2021.

o Forvarv och aktivitet inom samtliga segment; tandvdrd, omsorg, primarvard, féretagshdlsovard, specialistvérd.

o Inga transformativa transaktioner eller stdrre geografiska férandringar (Mehildinen och Terveystalos intrade p& svenska marknaden inbegrips inte d& de svenska
verksamheterna inte &r bland de 10 stdrsta). Dock noteras Capios utkdp av GHP Specialty Care frdn OMX Nasdaq Stockholmsbdrsen som en av de stdrre
transaktionerna.

o Okningen i forvirvsaktivitet mellan 2020 och 2021 drivs bl.a. av Praktikertjdnsts hdga férvdrvstakt av vardcentraler och tandvardsmottagningar. Aven dkningen mellan de
forsta 10 ménaderna 2021 och motsvarande period 2022 drivs av Praktikertjdnsts offensiva forvérvsagenda sett i antalet transaktioner.

Notera att de 10 storsta aktorerna varierar fran ar till &r beroende av omsattning. 2021 och 2022 avser Capio, Praktikertjanst, Ambea, Humana, Attendo, Aleris, Team Olivia, Frésunda, Férenade Care och Prima Vard.
YTD21 (10m) har justerats upp fran foregaende ar da inte all information var tillgénglig vid tidpunkten for sammanstalining.

o GrantThornton
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Transaktionstrender 2021-2022

. o
Storsta aktorer i Sverige Transaktionsteman Exempel pd transaktioner
q)PRAKTlKER'IiJANST o Flera parter med offensiva tillvéxtagendor inklusive férvarv av Fssmile w
vsesmile fristdende kliniker med syfte att bygga storre tandvardskedjor. & iovie
Y
h Breddning av tandvardserbjudandet exemplifierat av Aquadentals DENTALUM m HEAEBENL
AQUA DENTAL forvarv av Narkoskliniken (specialistklinik fér narkos och AOUADENTAL m Narkoskliniken
DENTALUM behandling av tandvéardsradsla).
24 Aol 080 £.9 yumewa
- beq: Kompletteringsférvary frén de stérre omsorgskoncernernas sida A OnG w "O SENIORIKODIT
B ) framfér allt inom befintliga omraden. -
N @ Humana . ambea: w
7 o Avsaknad av transformativa transaktioner - i spdren av
%) team:olivia I5nsamhetpress och efterdyningar fran pandemin. @ Humana w .
O frosunda. FOR DIG
Ramsay@c-apno Fortsatt konsolidering och hég férvarvsaktivitet frén etablerade 00 .
$ operatdrer ddr digitala aktorer fortsatt forvarvat fysiska vardgivare. "‘;’;‘f:yacap“’ w I = PRVARD
‘0 O 7D PRAKTIKERTJANST
€ o5 & Prima Vard Forvarv av psykologi- och psykiatriverksamheter. 4#% w & Prima Vard
= >
a Id(tr){( | senare delen av perioden sker en inbromsning fran digitala aktsrer medtanken w s T
messanien och ett dkat internt fokus. 77 e center
L5 Y Terveystalo ny dgare av Feelgood genom det publika utkdpet
- [N 3¢ FALCK ( rrvvia under 2021, Nimndemansn
= 5 °S feelgood — EEEED W tamsennsien
N o avonova Vidgat perspektiv pd féretagshélsovard exemplifierat av Feelgoods
= == férvarv av ett behandlingshem for missbruk och beroende. Terveystalo w féelgood
P e feelgood
R I < 11 06 G UNE] @)y efoin zefen Vel hongellieisreele mereeon, K,
4('7; Ramsay@Ca})lO o Viktigaste tcra nsa ktione? under 2021 och 2022 var CCIE)iOS utkdp av Raiﬁayec,dplo m . —
S © s GHP Specialty Care frdn OMX Nasdaq Stockholmsbdrsen. e
= = i i ART CLINIC
2 g ‘ Alens Fortsatt renodling: Avyttring av prim&rvérd och rehab frén Aleris till e w (
C/%_ D PRAKTIKERTJANST Praktikertjanst. 7D PRAKTIKERTJANST w (P”’“’il:;l‘sRehab)
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APPENDIX

A. Metodologi

Definitioner och avgrénsningar

Den finansiella informationen baseras p& arsredovisningsdata frén
Retriever. Den finansiella informationen omfattar endast privatdagda
aktiebolag som bedriver vard- och omsorgsverksamhet i Sverige (SNI-
koder 86-88). Den finansiella informationen inkluderar inte medicinsk
laboratorieverksamhet, ambulanssjukvard samt aktiebolag som dgs av
stat/regioner/kommuner. Det innebdr ocks& att v&rd- och
omsorgsverksamhet som drivs i foretagsformerna handelsbolag, enskild
firma, ideell forening, ekonomisk férening och stiftelser inte har
inkluderats.

Notera att den finansiella informationen ocksd innehdller bolag med
brutet rakenskapsdr. Detta innebdr att Grant Thornton har klassificerat
den senast tillgdngliga finansiella informationen som extraherats vid
2022 ars studie och antagit att den &r hanforligt till rakenskapsaret 2021.
Det som i denna rapport dr klassificerat som 2021 kan sdledes innehdlla
finansiell information for privatdgda aktiebolag med rakenskapsar
2020/21, 2021 och 2021/2022. For att erhdlla s& jamfdrbar information
som mdjligt extraheras alltid den finansiella informationen fran Retriever
under september eller oktober mé&nad.

For samtliga nya bolag som inte inkluderats i tidigare studier dar
omsdttningen Sverstiger 5 MSEK genomfér Grant Thornton en Sversiktlig
kontroll om féretagets verksamhetsinriktning och gér en bedémning om
bolaget bdr omfattas i denna studie genom besdk pd hemsida och/eller
genom att l&sa verksamhetsberdttelsen i &rsredovisningen.

43  ©2022 Grant Thornton Sweden AB. All rights reserved.

For att sdkerstdlla problem med t.ex. férlangda/férkortade rakenskapsdr
eller kategoriseringsproblem med underbranscher baserat p& SNI-koder
har vi rimlighetsbeddmt de storsta aktrerna samt respektive
underbransch inom den privata vard- och omsorgsmarknaden. | dvrigt
har vi ej kvalitetssdkrat den information som erhdllits via Retriever.

Studien omfattar Gven en analys av branschens tio stérsta privata
aktdrer. Informationen har erhdllits frdn respektive bolags drsredovisning
betraffande omsdttning, kassafléde etc. Den finansiella
nyckeltalsinformationen som presenteras i studien inkluderar utlandsk
verksamhet for de bolag som dr verksamma utanfor Sverige. Ingen
granskning eller bedémning har gjorts kring faktiskt redovisade
omsdattnings- och resultatnivéer etc.
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APPENDIX

B. Grant Thorntons klassificering utifran SNI-kodsystemet

87100 Boende med sjukskoterskevard

87201 Boende med sarskild service for personer med utvecklingsstérning eller psykiska funktionshinder

87202 Boende med sarskild service for barn och ungdomar med missbruksproblem
87203 Boende med sarskild service for vuxna med missbruksproblem

87301 Vard och omsorg i sérskilda boendeformer for aldre personer

87302 Vard och omsorg i sérskilda boendeformer for personer med funktionshinder
87901 Heldygnsvard med boende fér barn och ungdomar med sociala problem
87902 Omsorg och sociala insatser i 6vriga boendeformer for vuxna

88101 Oppna sociala insatser for &ldre personer

88991 Oppna sociala insatser fér barn och ungdomar med sociala problem
88992 Oppna sociala insatser for vuxna med missbruksproblem

88993 Ovriga éppna sociala insatser for vuxna

88102 Oppna sociala insatser for personer med funktionshinder

86211 Primarvardsmottagningar med lakare m.m.

86903 Primarvard, ej lakare

86102 Specialiserad sluten somatisk halso- och sjukvard pa sjukhus

86103 Specialiserad sluten psykiatrisk hélso- och sjukvard pa sjukhus

86212 Annan allman 6ppen halso- och sjukvard, ej primarvard

86221 Specialistlakarverksamhet inom Gppenvard, pa sjukhus

86222 Specialistlakarverksamhet inom Gppenvard, ej pa sjukhus

86905 Fysioterapeutisk verksamhet o.d.

86909 Annan 6ppen halso- och sjukvard, utan lakare

86230 Tandlakarverksamhet

86904 Tandhygienistverksamhet
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Omsorg och socialtjanst
Omsorg och socialtjanst
Omsorg och socialtjanst
Omsorg och socialtjanst
Omsorg och socialtjanst
Omsorg och socialtjanst
Omsorg och socialtjanst
Omsorg och socialtjanst
Omsorg och socialtjanst
Omsorg och socialtjanst
Omsorg och socialtjanst
Omsorg och socialtjanst
Personlig assistans
Priméarvard

Priméarvard
Specialistvard
Specialistvard
Specialistvard
Specialistvard
Specialistvard
Specialistvard
Specialistvard
Tandvard

Tandvard

Sjukhem, vardhem, mer allmanna sjukhem &n nedanstaende
Se SNI-kod

Se SNI-kod

Se SNI-kod

Aldreomsorgen

Bolag bade med boende, personlig assistans och 6ppenvard.
T.ex. HVB-hem, fosterhem och boende for ensamkommande flyktingbarn.
Behandlingshem

Personlig assistans och hemtjanst for &ldre

Familjehemsvard

Rehab och utslussningsverksamhet for missbrukare
Oppenvardverksamhet for ungdomar och vuxna

Personlig assistansverksamhet, t.ex. Frésunda
Vardcentraler

Barnmorskemottagningar

Sjukhus

Lakarkonsult (total oms. 3 MSEK)

Foretagshalsovard och Sjukhusvard

Sjukhus

Sophiahemmet,

Sjukgymnaster, kiropraktiker, Rygginstitutet

Dialysklinik, psykologer, sjukvardsradgivning
Tandlakarmottagningar

Tandtekniker, hygienister
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C. Kallfsrteckning (1/2)

Kéllor - Publicerade studier/rapporter/artiklar

Assistanskollen (2022). Henrik Petrén, Fremia - "Kommande regering méste 8ka réttssékerheten vid &terkrav” Goteborgs-Posten (2022). Politikerna ville sluta betala fr vérdappar- istéllet dkar kostnaderna

Assistanskollen (2022). Vad séger Tiddavtalet om personlig assistans? Humana (2022). Fler f&r personlig assistans 2023

Barnmorskan (2022). Ordférande har ordet: Gliadjande med fortsatta satsningar pé& battre kvinnovard Kompetensféretagen [2022]. Kommentar: God vérd utgdngspunkt fér v@rdbemanningsféretag
BRIS (2022). Arsrapport 2021 Vald en del av barns vardag Léikartidningen (2022). Bjérn Eriksson leder ny utredning om digital v&rd: "Centrala frégor”
Centrum f&r epidemiologi och samhélismedicin (2022). Epidemiologisk kartléiggning av dtstérningar och Léikartidningen (2022). Efter pandemin - kraftig 8kning av patienter med &tstdrningar

dtstdrningsvard i Region Stockholm
Léikartidningen (2022). Farre sdkte |&karprogrammet

Dagens industri (2022). Dedicare 8verprévar nationell upphandling - avtalet &r lagstridigt
. L&kartidningen (2022). KD vill kapa k&er - féresl&r 6 miljarder till v@rdférmedling

Dagens Medicin (2022). "Oka primé&rv8rdens budgetandel till 25 procent”
Léikartidningen (2022). Konkurrensen: Upphandla natlékartjénsterna i konkurrens

Dagens Medicin (2022). N&tldkarna kostar regionerna en miljard

(
(
(
(
Lékartidningen (2022). SD vill satsa flera miljarder p& tandvérd - f8r svenskar
Dagens Medicin (2022). Kostnaden for nétldkarbolagen har kat med 2000 procent
Léikartidningen (2022). Nya Sversikter ger stéd: Ompréva SSRI-medicineringen av barn
Dagens Medicin (2022). Konkurrensverket: utsgtt nétbolagen f&r konkurrens
Léikartidningen (2022). Stora férdndringar fér nétldkarbolagen under 2021
Dagens Nyheter (2022). Experter om regeringens v&rdplaner: “Finns inte utrymme att géra allt”
Léikartidningen (2022). Stockholms nya styre ska utreda ersdttningen till n&tldkarbolagen
Dagens Nyheter (2022). "Férstatligande riskerar att stélla till kaos i vrden”
Lékartidningen (2022). Rapport: Langt kvar till nationella mél om kontinuitet i prim&rvérden
Dagens Samhdlle (2022). Efter dverprévningen - ny upphandling av hyrpersonal
Lékartidningen (2022). Regeringens recept fér vérdplatser - prestationsbaserade ersattningar
Dagens Samhdlle (2022.). "L&t &ldreomsorgslyftet pégé till 2033~
Myndigheten f&r v&rd- och omsorgsanalys (2022). Nationell uppfdljning av hélso- och sjukvérden 2022
Dagens Samhdlle (2022). S& p&verkar Tiddavtalet kommuner och regioner
Myndigheten f&r V8rd- och omsorgsanalys (2022). Bessk vid nétet
Dagens samhadlle (2022). Nya bemanningsavtalet i vérden &verklagas-innan det ens tagits i bruk
Nationella v&rdkompetensrédet (2022). Patent och kompetensférssriningen, del 2
FORTE (2022). Uppkopplade & nedstdmda - hur mdr unga digital medier?
Praktikertjt&inst (2022). Tandv&rdsrapporten Hur m8r egentligen den svenska tandvérden?
Folkh&lsomyndigheten (2022). Suicid &kar bland unga vuxna men inte bland tondringar
Rebecca Selberg and Paula Mulinari (2022). Exit Spirals in Hospital Clinics: Conceptualizing Turnover
Folkh@lsomyndigheten (2022). D&rfér Skar psykisk ohdlsa bland unga Contagion Among Nursing Staff

Féretagshdlsor (2022). Branschfakta Regeringen (2022). Tidsavtalet: Overenskommelse for Sverige
F&rsakringskassan (2022). Utgiftsprognos fér budgetéren 2022-2025
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C. Kallfsrteckning (2/2)

Kéllor - Publicerade studier/rapporter/artiklar

SCB (2022). Stor brist pd specialistsjuksk&terskor Socialstyrelsen (2022). Efter pandemieffekt: Allt fler dldre s8ker sig till omsorgen

SKR (2022). Fakta om vérdplatser Statens medierdd (2021). Digitala medier och psykisk ohélsa hos barn och ungdomar: En forskningsdversikt
SKR (2022). Bemanningstrend inhyrd personal SVT (2022). Storsta efterfrégan pd sjuksksterskor p& minst 10 8r

SKR (2022). Férandringar i v&rdgarantin frén 1juli 2022 SVT (2022). Assistansersdttning: Aterkrav p& néra en miljard pd tvé &r

SKR (2022). Kompetenslyft, dldreomsorgen SVT (2022). V&rdcentraler riktar skarp kritik mot psykiatrin: "Kan handla om liv och déd”

SKR (2022). Valfrihetssystem i kommuner, beslutsldget 2022 Uppdrag Psykisk halsa (2022). Psykiatrin i siffor Barn- och ungdomspsykiatri - kartléiggning 2021
SKR (2022). Tjcinsteomr&den med LOV Va&rdfokus (2022). Alla akutsjukhus inspekteras efter rekord i anmélningar

SKR (2022). Utveckling av LOV i Sverige Vardférbundet (2022). Vardens kompetensférssrjning

SKR (2022). Kostnader f&r inhyrd personal i hdlso- och sjukvérden 2021 Va&rdfdretagarna (2019). Ska v3rden kunna viljas mdste den gé att jamfdra

SKR (2022). Kontinuitet, fast v&rdkontakt, fast I&karkontakt och fast v8rdkontakt i prim&rvarden Vardféretagarna (2022). Mer nationell styrning av sjukv@rden - nya regeringen ger besked

SKR (2022). Erséttningsmodeller, hemtjénst 2022 Vardfsretagarna (2022). Privat Vérdfakta 2022

SKR (2020). Mt kompetensutmaningen

SKR (2022). Oroande &kning av barn och unga med psykisk ohélsa

SKR (2022). Ersattningar, digitala vardtjdnster i primérvérden

SKR (2022). Graviditetsenkatens fritextsvar

SNS (2022). Framtidens &ldreomsorg

SNS (2022). Att kartldgga viérdet av &ldreomsorg

Socialstyrelsen (2021). Aspekter av antidepressiv I&ikemedelsbehandling av barn och unga vuxna.

Socialstyrelsen (2022). Statistikdatabas fér halso- och sjukv@rdspersonal

Socialstyrelsen (2022). Statistik om &ldre och personer med funktionsnedsattning efter regiform 2021
(

Socialstyrelsen (2021). L&ngsiktiga konsekvenser av att f& depression eller dngestsyndrom som ung
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