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Inledning och férord

Introduktion till vardrapporten

Introduktion

e For elfte aret har vi ndjet 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.

* Var studie baseras pa finansiell arsredovisningsinformation, publicerade studier,
utredningar inom omradet och var egen branscherfarenhet fran att arbeta med
forvirvs- och strategiradgivning inom privat vard och omsorg. Vi har dven genomfort
samtal med personer som verkar, forskar, analyserar och fattar beslut inom den privata
vard- och omsorgssektorn.

* Studiens frimsta syfte édr att regelbundet mita och redovisa de svenska privata bolagens
utveckling inom vard- och omsorgsmarknaden, frimst ur ett finansiellt perspektiv. Vi
vill dven belysa de huvudutmaningar som svensk vird och omsorg star infér och
genomféra férdjupningar inom olika omraden som 4r aktuella och viktiga for att klara
framtidens vird och omsorg med bibehallen eller 6kad kvalitet.

* Arets studie visar att tillvixten for privat vard och omsorg i Sverige fortsitter. Justerat
for effekter av den minskade migrationen var den underliggande tillvixten ca 4% under
2019. Kraftigast dr 6kningen inom hilso- och sjukvard. L.onsamheten fortsitter att
sjunka och ir fortsatt paverkad av de stora investeringarna som gors inom digitala
l6sningar. Justerat for dessa effekter uppgar l6nsamheten till ca 7,5% i arets studie.
Effekterna fran pandemin har vi dnnu ej kunnat analysera i de finansiella siffrorna, men
paverkan dr forstds omfattande i ett storre perspektiv och gor att underliggande
utmaningar for vard- och omsorgssektorn blir 4n tydligare.

Mats Fagerlund Anna Murray
Head of Advisory Branschansvarig Vard och Omsorg

Partner, Advisory Partner, Advisory
+46 8 563 070 71 +46 8 563 070 14
mats.fagerlund@se.gt.com anna.murray@se.gt.com

© 2020 Grant Thornton Sweden AB | Vardrapporten | November 2020



Inledning och férord

Sammanfattning och slutsatser

Sammanfattning

° Den totala omsittningstillvixten for privat vard och omsorg i Sverige uppgick under
2019 till SEK 4,1mdr eller 3,1% jamfort med 2018. Effekten av den tidigare kraftigt
6kade migrationen klingar nu av, men har paverkat kningstakten dven 2019 genom att
kostnader relaterade till flyktingmottagandet samtidigt minskat visentligt. Justerat for
minskningen kopplat till migrationen bedéms den underliggande tillvixten fér privat
vard och omsorg vara ca 4%. Effekter av pandemin har vi dnnu ej kunnat konstatera.

°  Omsittningstillvixten dr driven av underbranscherna Primiérvard och Specialistvird
som tillsammans svarar for 82% av den totala tillvaxten.

* Enligt SCB 6kade regionernas inkép av hilso- och sjukvird frin privata aktérer under
2019 med 8,1% (4,6% 2018). Motsvarande inkép frin kommuner av vard- och
omsorgstjanster Okade under 2019 med 1,9% (4,3% 2018).

° Lonsamheten har minskat ndgot fran féregiende ar for sektorn som helhet (0.2 p.p.)
och ir fortsatt paverkad av de stora investeringarna som gors inom digitala 16sningar.
Rensat for de stora nitlikarbolagen uppgar EBIT-marginalen till 7,5% 2019, att jimféra
med motsvarande 7,7% 2018.

*  Den negativa trenden vad giller tillginglighet fortsitter att forsimras i Sverige och vir
analys visar att samtliga omraden inom vardgarantin férsimrar sin tillginglighet under
2019. Samst ar utvecklingen inom psykiatti/BUP. Den negativa utvecklingen hat
fortsatt under 2020 och vardkéerna spas forsimras dn mer under 2020 da
Covid-19 pandemin inneburit att planerad vard och behandling stillts in for att frigéra
resurser. Under 2020 har det skett en férdubbling i kapaciteten av intensivvirden, men
det har skett till priset av 6vrig vard. I den planerade varden minskade antal
vardtillfillen med 43% under det f6rsta halvaret 2020, i den oplanerade varden var
motsvarande siffra 26%.

* Coronautbrottet innebar en kraftigt 6kad efterfrigan pa sjukvardens tjanster vilket har
inneburit att en redan anstringd vardpersonal fatt arbeta dnnu hardare. Kompetens-
bristen fortsitter att vara en stor utmaning. I tillsynsrapporter beskrivs hur
patientsidkerheten och kvalitén paverkas negativt. Bristen pd personal varierar, men
bristen giller framforallt likare, sjukskéterskor, underskéterskor och barnmorskor.
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I regeringens expansiva budgetproposition fér 2021 framgar att kommunerna vintas g
med ett 6verskott om SEK 38mdr till f6ljd av de generella och riktade statsbidragen. Arets
starka resultat for regioner och kommuner riskerar att skapa férvintningar som man inte
har méjlighet att uppfylla pa lingre sikt. Fér samtidigt som finansieringsnivin okar
fortsitter den svenska vird och omsorgen att lida av ineffektivitet och lig produktivitet.
Storre satsningar borde istillet liggas pa resurseffektivisering och for att uppna en
effektivare vard dr det av vikt att se 6ver de utmaningar som ligger i att behélla befintlig
samt rekrytera ny personal. Samtidigt dr det fortsatt viktigt att resurser allokeras till
utveckling av nya effektivare arbetsmetoder genom att dra nytta av anstilldas kompetens
och den digitala utvecklingen. Pa fem drs sikt bedoms underskotten uppga till ndstan SEK
100mdr inom vilfirden givet ett oférindrat vilfirdsitagande.

Utvecklingen av digitala 16sningar fortsitter att accelerera. Antalet digitala vardgivare har
vixt kraftigt och 1 slutet av 2019 svarade de tre storsta nitlikarna (Kry, Min Doktor och
Doktor.se) for c. 90% av distansbeséken. Under samma period genomférdes c. 1,2m
digitala virdkontakter till privata vardbolag, vilket motsvarar en 6kning med drygt 70%
jamfort med aret innan. Under Covid-19 pandemin har den digitala varden f6r manga
varit det enda alternativet vilket resulterat i ett kraftfullt skifte dér dven fler dldre sokt sig
till digitala 16sningar.

Digitaliseringen driver pa utvecklingen inom svensk sjukvard och ofta bérjar
implementeringen av digitala verktyg i bolag drivna i privat regi, som sedan offentligt styrd
verksamhet kan inféra. Detta utsitter samtidigt de offentligt drivna enheterna for dn
storre utmaningar om dessa faller efter i nyttjande av ny digital teknik. Patientfléden kan
idag flyttas visentligt snabbare inom t.ex. primérvarden tack vare den digitala utvecklingen
inom vardsektorn. Den politiska debatten kring nitlikare bor ses 1 ljuset av denna
problematik.

Psykisk ohilsa dr ett fortsatt 6kande problem bland ungdomar samtidigt som vintetiderna
for behandling 4r linga. Pandemin forvintas utsitta sektorn f6r dnnu storre tryck och
behovet av minskade vintetider och 6kad effektivisering dr akuta. Undersékningar visar
pa ett ligt antal besok per dag inom bide BUP och VUP dir de offentliga verksamheterna
generellt uppvisar svagare produktivitet.
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Huvudutmaningar, fordjupning och politiska risker

Huvudutmaningar for vard- och omsorgssektorn 1 Sverige

Hanteringen av
Covid-19 innebér
stora pafrestningar
pa sjukvarden och
omsorgen men
fortydligar
samhallsnyttan

Svag produktivitet
och effektivitet
skapar langsiktiga
finansieringsproblem
for vardsektorn

Hanteringen av Covid-19 och det stora antalet dédsfall inom dldreomsorgen har lett till en debatt kring bl.a. anstillningsformer och tillgangen pa medicinsk
personal inom omsorgen, samordningen med sjukvirden och tillgingen till medicinsk utrustning. Data visar att det som hidnde i Sverige dr en del av ett
internationellt fenomen. I ett antal linder, dir det finns rimligt tillfotlitlig statistik, har bortat hilften eller mer av covid-19 dédsfallen intriffat i dldreboenden.
Huvudorsakerna dr de samma; Det dr dir de dldsta och skéraste minniskorna finns och att dldreboenden till skillnad fran sjukhusen inte dr byggda for att
hantera smittsamma sjukdomar. Anstillningsformerna ar ocksa visentligt annorlunda.

Inom forskningen konstateras att Sverige och manga andra likvirdiga linder dessutom har stramat at resurserna till dldreomsorgen sedan flera decennier, vilket
har lett till att personalens arbetssituation har férsdmrats ytterligare. Arbetstakten och tidspressen har 6kat, allt fler arbetar underbemannat, handlingsutrymmet
har minskat, liksom tiden f6r st6d fran kollegor och chefer. Allt fler kinner sig kroppsligt och psykiskt uttrottade efter arbetsdagen och allt fler vill sluta pa
jobbet. Atgirder som féreslis inom forskningen ar mer resurser till dldreomsorgen, bittre arbetsschema och organisationsférandringar som minskar
arbetsbelastningen, 6ka personalens inflytande samt skapa utrymme for stéd fran kollegor och arbetsledning.

Belastningen péd personalen inom sjukvarden har varit oerhért stor under pandemin. Samtidigt som belastningen pa vardpersonal har varit extremt stor har
antalet sokande till tjanster inom hilso- och sjukvéirden 6kat i 18 av 19 regioner (Jan-Aug 2020). Personalomsittningen har ocksd minskati 11 av 17 regioner
under samma mitperiod. Lingtre studier beh6vs for att konstatera ett trendbrott, men det dr troligt att samhdllsnyttan har tydliggjorts dnnu mer vilket har lockat
manniskor till yrket. De mer lingsiktiga effekterna av den oerhérda pressen frin hanteringen av pandemin dr det dock for tidigt att uttala sig om.

Sverige har en ling historik av att kontinuerligt 6ka finansieringen av vard och omsorg. Under 2019 uppskattas kostnaden till SEK 53,0k per capita, motsvarande
10,9% av BNP. Sedan 2001 har kostnaden 6kat frain SEK 28,1k per capita, motsvarande en 6kning om 3,6% arligen. Under samma period har BNP per capita
6kat med 3,1% vilket innebir att sjukvirdens kostnader 6kar i snabbare takt 4n BNP.

Samtidigt som finansieringsnivin 6kar fortsitter den svenska vard och omsorgen att lida av ineffektivitet och lig produktivitet. I en rapport av Myndigheten f6r
vard- och omsorgsanalys dir svensk primérvird jamfors med tio andra linder visar det sig att svenska primarvardslikare triffar minst antal patienter, samtidigt
som de dr mest stressade. Inom slutenvard gir det ocksa att identifiera en 6kad ineffektivitet, mellan 2014 och 2018 minskade antalet vardbesok i snitt med 2,0%
arligen, samtidigt steg kostnaderna per vardtillfille under ssamma period med 5,7% i genomsnitt varje ar. Ar 2019 gick regiondrivna virdcentraler med underskott
118 av 21 regioner och det totala underskottet sedan vérdvalets start 2011 uppgar nu till c. 3,4mdr, ett underskott som Skar arligen, detta trots att budgeten 6kas
och mer pengar skjuts till kontinuerligt. Resurseffektiviteten dr fr lag och stérre satsningar borde istillet liggas pa resurseffektivisering och produktion.

En fortsatt lag effektivitet och produktion kan leda till annu stérre underskott om ingenting gors at de redan existerande problemen. Flera undersékningar av
primdrvarden visar pd brister i arbetsmilj6, daliga méjligheter att paverka sin utveckling samt undermalig 16n som orsak till hég personalomsittning. Den hoga
personalomsittningen leder i sin tur till bristande kontinuitet och viktig kompetens som gér forlorad, som ddrmed leder till en dnnu ldgre effektivitet och
produktivitet. I en undersékning gjord av Novus 2019 har si manga som 55% av de tillfrdgade funderat pa att byta yrke och dirmed limna varden.

For att uppna en effektivare vard dr det darfor av vikt att se 6ver de utmaningar som ligger i att behalla befintlig samt rekrytera ny personal. Samtidigt 4r det
fortsatt viktigt att resurser allokeras till utveckling av nya effektivare arbetsmetoder genom att dra nytta av anstélldas kompetens och den digitala utvecklingen.
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Huvudutmaningar, fordjupning och politiska risker

Huvudutmaningar for vard- och omsorgssektorn 1 Sverige

Samordning och
kompetens-
centralisering viktigt
for att implementera
digitala I6sningar

Psykisk ohélsa ar ett
fortsatt 6kande
problem bland

ungdomar samtidigt

som vantetiderna for
behandling &r langa

Sedan 2016, dé c. 20 000 digitala virdbesok genomfordes i privat regi, har utvecklingen av digitala 16sningar accellererat. Antalet digitala vardgivare har vixt
kraftigt och i slutet av 2019 svarade de tre storsta nitlikarna (Kry, Min Doktor, Doktor.se) fér ¢. 90% av distansbesoken under 2019. Under samma period
genomfordes c. 1,2m digitala virdkontakter till privata vardbolag, vilket motsvarar en 6kning med drygt 70% jaimf6rt med éret innan.

Under Covid-19 pandemin har den digitala varden fér ménga varit det enda alternativet vilket resulterat i ett skifte dér dven fler dldre sokt sig till digitala
16sningar. Mellan februari och mars 2020 6kade antal vardkontakter till Kry med 60%. Aven Region Stockholm har rapporterat en snabb utveckling i anvindare
av regionens digitala vardtjanster som tiodubblats under de f6rsta méanaderna 2020.

Samtidigt visar en studie fran eHélsomyndigheten att digitaliseringen kommit olika langt, frimst férankrat i olika strukturella férutsittningar sisom ekonomi,
invinarantal och geografiskt lige. Det finns dirmed ett stort behov av samverkan och samarbete mellan kommuner och regioner med gemensamma
informationsstrukturer for att sikra ett informationsutbyte och i slutindan en jamlik vard. Avsaknaden av utveckling inom informationsinfrastruktur har
inneburit en frustration inom varden som Okar i brist pa samverkan 6ver olika grinser, inte minst mellan kommun och region.

C")kningen i antalet nitldkare har gjort det méjligt for patienter att rora sig fritt mellan regioner, detsamma giller dock inte f6r deras dokumentation vilket ses som
en systembrist. Nitldkarbolagen har i huvudsak systematiskt anvént sig av utomlansvardersittning, vilket 6kar potentialen for ett mer jamlikt utbud nér varden
inte har geografisk hemvist. Den behéver dock kombineras med fysisk vird och dessa behdver vara integrerade. En sidan utveckling kommer nu snabbt inom
primarvarden dir de tidigare helt digitala aktérerna forvirvar fysiska vardcentraler och etablerar egna for att knyta ihop digital- och fysisk vard.
Ersittningsreglerna maste férindras inom primarvarden med hinsyn till den alltmer 6kande digitaliseringen.

En faktor som ocksa skapar olika forutsittningar dr ersittningen i olika regioner. Sju av regionerna indikerade att det finns mekanismer som har direkt samband
med e-hilsolosningar i de lokala ersittningsmodellerna. I endast fyra regioner betalas ersittning for digitala virdkontakter.

Psykisk ohilsa ir ett fortsatt patagligt problem i samhillet och antalet barn och ungdomar som behandlas f6r depression och dngestsymtom 6kar. Socialstyrelsen
rapporterar att det dr betydligt fler flickor och unga kvinnor 4n pojkar och unga min som far behandling och att det rader stora regionala skillnader vad giller
behandling av psykiatriska tillstind och sjukdomar. Covid-19 bedéms pi sikt leda till en 6kning av psykisk ohilsa.

Av de barn och ungdomar som kontaktade Bris under 2019 var psykisk ohilsa den vanligaste orsaken till samtal. Antalet samtal som ér relaterade till sjailvmord
har under perioden 2016-2019 6kat med 88% medan samtal relaterade till depression har minskat med 13% under samma period.

Virdkéerna inom psykiatrin 4r fortsatt lainga och regionernas genomsnittliga maluppfyllelse avseende vardgarantin for tillginglighet inom barn- och
ungdomspsykiatrin pa 30 dagar till férsta besoket har under perioden 2016-2019 minskat fran 69% till 55%. Forskning visar att lang tid med upplevda symtom
utan konsultation medfor lingre sjukdomsférlopp. Tidigare granskningar av BUP visar att psykologer pressas till att registrera paborjad behandling av patienter
som i sjilva fallet endast varit pa ett inledande méte, vintan pa behandlingen i sig kan ta flera manader och i vissa fall flera ar.

I SKR:s arliga kartliggning Uppdrag Psykisk Hilsa redovisas besokssiffrorna inom BUP och VUP. I offentligt driven BUP-verksamhet genomférdes 1,4 besok
per dag, motsvarande siffra for privat mottagning var 2,7. Inom VUP var siffrorna 2,1 (offentlig) respektive 3,6 (privat). Riktlinjen inom svensk psykiatri r att
minst hilften av arbetsdagen ska dgnas ét direkt patientarbete inkluderat journaldokumentation. Givet en besokstid om 45 minuter med efterfljande
journalféring om 15 minuter innebir det fyra besék om dagen, en siffra varken privat eller offentligt psykiatri uppnar. Foljaktligen finns det ett tydligt behov av
att arbeta med effektivisering inom psykiatrin, inte minst inom offentligt driven verksamhet som star f6r 92% av bescken inom BUP och 85% inom VUP.
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Huvudutmaningar, fordjupning och politiska risker

Huvudutmaningar for vard- och omsorgssektorn 1 Sverige

Hur ska offentlig vard
uppehalla
konkurrenskraft mot
privat vard?

Kompetensbristen
inom svensk
sjukvard ar ett
fortsatt problem

Som nidmnt gick regionsdrivna vardcentraler med underskott i 18 av 21 regioner under 2019, motsvarande siffra f6r 2018 var 15 av 21. Ny finansiering skjuts till,
men underskotten vixer. Samtidigt hade den privat drivna vard och omsorgen ett 6verskott under 2018 motsvarande en rorelsemarginal om 8,1%. Av de féretag
som gick med vinst aterinvesterades SEK 2,3mdr vilket primdrt anvindes till verksamhetsutveckling, rekrytering och till att bygga buffert.

Under perioden 2005 till 2019 har andelen manads- och timavlénade 6ver 65 dr 6kat fran 3 000 till 17 000 i regionerna. En rapport framtagen av
Finansdepartementet 2019 menar att personalbehovet inom vard och omsorg ir stort, 79 000 fler medarbetare behévs fram till 2026 61 bibehéllen
personaltithet. Det dr med andra ord viktigt for regionerna att aktivt arbeta for att vara en konkurrenskraftig arbetsgivare.

Sett till kvalitet dr skillnaden mellan vard i offentlig och privat regi smd, och generellt dr resultaten goda vilket talar f6r en i grunden bra kvalitet i svensk sjukvard,
oavsett vem som utévar den. I en jimférelse av andra aspekter blir dock privat vird mer konkurrenskraftig. Vardstuderande anser att méjligheten till att paverka
arbetssituationen, 16n och karridr dr bittre hos en privat arbetsgivare inom varden och 80% anser att 16ner och andra férmaner dr bittre.

Det dr framf6rallt i arbetsmiljéfragorna som privat vard och omsorg dr mer konkurrenskraftig. Antal sjukskrivna dr hogre bland offentligt anstillda, samtidigt
som motivationen och synen pa sin narmsta chef dr mer positiv hos privat anstillda. En tydlig skillnad dterfinns i synen pd hogsta ledningens kompetens, dir
41% av privat anstillda anser att hogsta ledningens férméga att leda och utveckla verksamheten dr hég. Motsvarande siffra bland offentligt anstilla dr 25%. En
skillnad som méijligen férklaras av att privata vardgivare har en mer tilltalande arbetsmiljé och mer resurser for att anlita ritt kompetens.

Digitaliseringen driver pa utvecklingen inom svensk sjukvird och ofta bérjar implementeringen av digitala verktyg i bolag drivna i privat regi. Inte minst har det
varit privata bolag som drivit utvecklingen med nitlikare och digitala mé&ten, ndgot som offentligt styrd verksamhet senare implementerat. Detta utsitter de
offentligt drivna enheterna for 4n stérre utmaningar om dessa faller efter i nyttjande av ny digital teknik. Patientfléden kan idag flyttas visentlig snabbare inom
t.ex. primirvarden tack vare den digitala utvecklingen inom vardsektorn.

I arets tillsynsrapport beskriver IVO hur personal- och kompetensbristen paverkar sikerheten for patienterna och kvaliteten péa varden negativt. Exempel om att
ocrfarna AT-ldkare arbetar ensamma pé akutmottagningar utan handledning och bristfillig information i journaler lyfts som en konsekvens av hog
arbetsbelastning och brist pa personal. Bristen péd personal varierar Gver landet men flera aktorer rapporterar om brist pd framforallt likare, sjukskoterskor,
underskéterskor och barnmorskor. Enligt en undersokning utférd av Socialstyrelsen om tillging och efterfrigan pa personal inom legitimationsyrkena bedémer
mer dn hilften av regionerna att de rader brist pd fler 4n 20 specialister. Den frimsta anledningen till det 6kade behovet av vardpersonal dr en prognostiserad
Skning av antalet barn och dldre i kombination med att méinga av dagens vardarbetare gar i pension.

Hog personalomsittningshastighet drivet av bland annat ldga l6ner, déliga forutsittningar for att utfora sitt arbete samt brister i arbetsmiljon bidrar till f6rdr6jd
och otrygg vird for patienterna. Antalet anmalningar avseende legitimerad hilso- och sjukvardspersonal till HSAN (Hilso- och sjukvirdens ansvarsnimnd ) har
de senaste tre aren nistan dubblerats samtidigt som antalet dterkallade legitimationer har 6kat fran 33 stycken ar 2017 till 80 under 2019.

Till f6ljd av virdmomsen som bérjade tillimpas den 1 juli 2019 tvingas ménga vard- och omsorgsbolag att gora forindringar i sin verksamhet. Av
Vardforetagarnas medlemsforetag rapporterat nistan hilften att de inte klarar sin grundbemanning utan egenforetagare/inhyrning medan sex av tio rapporterar
att det 4r en fOrutsittning for att na ritt kompetens. I SOU:s rapport frin 2019 menar de pa att vardproduktion har svart att matcha efterfrigan da det rader en
kompetensbrist i synnerhet bland specialister 1 allmdnmedicin. Samtidigt har IVO identifierat en 6verrepresentation av hyrlikare i Lex Maria-anmalningar, inte
noédvindigtvis pga. simre kompetens hos hyrlidkare, utan snarare beror det pa brister i uppféljning och kontinuitet samt kunskap om lokala riktlinjer och rutiner.
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Huvudutmaningar, fordjupning och politiska risker

Huvudutmaningar for vard- och omsorgssektorn 1 Sverige

Motstridiga beslut i
utvecklingen mot en
god och nara vard

Langre vardkoer och

minskad platstillgdng

forsvaras ytterligare
av Covid-19

Den pigiende omstillningen till god och nira vard baserat pa ett omfattande statligt utredningsarbete innebér en omfattande och lingsiktig omstillning av sjuk-
och hilsovarden. For patienten och brukaren innebdr rorelsen att istéllet for att vara en passiv mottagare bli en aktiv medskapare. For att frimja en god och nira
vard har riksdagens beslut om en forstirkt vardgaranti tritt i kraft per den 1 januari 2019. Den nya vardgarantin innebir att patienter som kontaktar
primdrvarden har ritt till en medicinsk bedémning inom tre dagar, vilket kommer utmana vardkéerna och tillgingligheten ytterligare.

Annu en trend for att stirka en mer personcentrerad vard dr mal om ett Skat erbjudande av en fast likarkontakt, vilket regeringen menar kriver ett tillskott om
800 nya allminlikare per april 2020 och totalt 1 400 till 2027. Regeringen avslog emellertid forslaget om att staten ska finansiera 1 250 nya ST-tjdnster i
allminmedicin vilket gor att Svenska Likaresillskapet stiller sig fragande till hur dessa maél ska uppnas.

Vi ser dven ett visst skifte mot en centralisering av virdvalen inom specialistvarden dir politiken, frimst i Stockholm, vill minska antalet vardval genom att stilla

hégre krav pa de enskilda vardgivarna. Kraven innebdr frimst fler antal likare per virdgivare, vilket sannolikt genererar en styrning mot stérre mottagningar som
siledes koncentrerar vardvalen till ett firre antal aktorer. Centraliseringen av vardvalet utmanar malen om ndra vird inom specialistvarden dd exempelvis Region

Stockholm (innan Covid-19 pandemin), som har vardval inom flera specialistomraden, har kortare vardkéer dn rikssnittet. I januari 2020 fick 12% fler patienter i
Stockholm triffa en specialistlikare och 15% fler fick sin operation eller behandling inom vérdgarantins grinser jimfort med riket i stort. Sjukvarden bestar idag

av manga mindre privata vardgivare dir 96% har uppdrag i endast en region.

En annan trend i ar dr att LOV dven utmanas inom omsorgen och flera kommuner har valt att slopa fri etablering fér privata féretag inom hemtjiansten genom
att ta bort LOV och istillet anvinda sig av LOU. Kommunerna har upplevt att inférande av LOV inom hemtjinsten skapat instabilitet och dven problem med
bedrigerier. Ersittningsnivderna har ofta skurits i vasentligt och flera aktérer har dragit sig ur marknaden. Allt fler multisjuka virdas hemma vilket stiller stora

krav pa de privata aktorerna diar kommunerna vill att ett storre helhetsansvar tas for brukarna av de privata aktérerna.

Tillgingligheten fortsitter att forsimras och samtliga omrdden inom virdgarantin minskar sin tillginglighet under 2019. Simst 4r utvecklingen inom
psykiatti/BUP. IVO rappotterar om fortsatt linga vardkoer under 2019, bide inom primirvird och specialistvird. Sjukhusens akutmottagningar var fortsatt
underbemannade och medianvintetiden i landet uppgick till 3 timmar och 44 minuter, vilket dr en ytterligare 6kning med fem minuter mot féregiende ar. Var
tionde besok varade 6ver atta timmar.

Andelen patienter som far vinta lingre dn 90 dagar vid nybesok till likare och operationer har 6kat sedan 2014, dock var skillnaderna mellan 2018 och 2019
sma. For de mest standardiserade vardférloppen 6kar andelen som inte utférs inom de angivna ledtiderna, 13 av de 20 storsta vardférloppen férsimrar sina
resultat jAimfort mot féregiende ar och i endast tre av férloppen sker en forbittring. Vardkoerna och tillgingligheten spas forsimras 4n mer under 2020 da
Covid-19 pandemin inneburit att planerad vird och behandling stillts in for att frigéra resurser. Under 2020 har det skett en férdubbling i kapaciteten av
intensivvarden, men det har skett till priset av 6vrig vard. I den planerade virden minskade antal vardtillfillen med 43% under det forsta halvaret 2020, i den
oplanerade virden var motsvarande siffra 26%. En tillginglighetdelegation har utsetts som har sin utgangspunkt i januariavtalet och som ska stotta regionerna.

Coronautbrottet innebar en kraftigt 6kad efterfrigan pa sjukvirdens tjanster vilket har inneburit att en redan anstringd virdpersonal fitt arbeta dnnu hdrdare.
Karolinska universitetssjukhuset, Sédersjukhuset, S:t Gérans sjukhus och Sédertilje sjukhus rapporterar nu om ett 6kat antal kort- och lingtidssjukskrivningar
bland framférallt underskoterskor och sjukskoterskor, jamfort mot foregiaende ar. Det gar inte att med sidkerhet siga att det dr en direkt f6ljd av utbrottet och
den 6kade arbetsbelastningen, men oavsett forvirrar det en redan anstringd vard och omsorg. Risken for en ond spiral 6kar dd vixande vardkéer leder till 6kad
stress och sdimre arbetsmilj6 vilket kan foéranleda fler sjukskrivningar och fler som byter yrke och ddrmed riskerar tillgingligheten att ytterligare férsimras.

© 2020 Grant Thornton Sweden AB | Vardrapporten | November 2020 10




Huvudutmaningar, fordjupning och politiska risker

Okade tilloanglichetsutmaningar som forvarras av pandemin och kraftig
forsamring inom psykiatrin

Utveckling 6ver tid for maluppfyllelsegraden inom vard och omsorg
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Kommun- och Landstingsdatabassen (Kolada), Vantetider i varden, Varden i Siffror.
Notera att index mellan 2018 och 2019 fér primarvarden &r baserade pé olika vardgarantier.

Data fér SABO ej finns tillgangligt for 2012 och 2013. Maluppfyllelsegraden har illustrativt i grafen satts i nivd med 2014.
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Utvecklingen for tillgangligheten inom vard och omsorg:

*  Den nya véirdgarantin i primérvirden inférdes i januari 2019. I december 2019 uppfylldes
garantin om bedémning inom tre dagar till 83% med en drlig genomsnittlig maluppfyllelse
pa 81.4%. Detta indikerar en fortsatt nedatgiende trend i uppfyllelsegrad dven om den
stirkta vardgarantin i jimforelse mot tidigare ar givetvis maste beaktas.

* IVO konstaterar att garantin om behandling (operation/atgard, ¢j att likstilla med garanti
for forsta besok) i specialistviarden endast uppfylldes till 73% i december 2019 samt att
vintetiderna pa sjukhusens akutmottagningar fortfarande dr en nationell utmaning.

° Antalet regioner som ger barn ett forsta besok f6r forsta bedémning vid BUP inom 30
dagar har minskat tydligt de senaste aren och skillnaden mellan regionerna ér stora. IVO
menar att barn som vintar pa exempelvis utredning fér neuropsykiatriska diagnoser
ibland tvingas vinta i upp till tva ér. I statistiken fran SKR ser vi en fortsatt tydlig
forsimring med en minskning pd sju procentenheter i antalet férsta besék inom 30 dagat.

° Inom ildreomsorgen har antalet ¢j verkstillda beslut 6kat. Av dessa anger IVO att
c. 4 500 dldre fick vinta i mer dn 90 dagar p4 att fi en plats som uppfyllde 6nskemalen.
Det ir en 6kning med 24% jamf6rt med 2018 och det gir ocksd emot den stabiliserade
trenden vi sett senaste aren. Pandemin forvintas nu tillfilligt ge motsatt effekt.

SABO Andelen som far flytta in pa dldreboende inom 90 dagar efter godkind

ansokan.
L Andelen patienter som fir besoka barn och ungdomspsykiatrin inom 30
Psykiatri, BUP p gAOMSpsy
’ dagar
Allmanpsyk. vird ~ Andelen patienter som far beséka den allminna psykiatrin inom 90 dagar.
. . Andelen patienter som fir besoka den specialiserade varden inom 90
Forsta besok SV p P @
dagar.
Likarbesok PV Andelen patienter inom primarvarden som far triffa likare inom 7 dagar.
Not: Kolada har i skrivande stund inte publicerat information fér 2020 géllande variabeln SABO, varpa trenden for 2020 &r

svar att analysera 11



Huvudutmaningar, fordjupning och politiska risker

Svensk sjuk- och halsovard har produktivitets- och effektivitetsutmaningar

Kostnadsutveckling svensk sjukvard

SEKk/Capita % av BNP
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Kalla: SCB, 2020 I SEKk/Capna —% av BNP
Kommentarer
¢ Sveriges kostnader for hilso- och sjukvird per capita har 6kat med i snitt 3,6 % mellan * Bida dessa perioder dr i nira anslutning till tva ekonomiska kriser, IT-bubblan vid
2001 och 2019. Under samma period har Sveriges BNP per capita 6kat med i snitt 3,1%. millennieskiftet samt finanskraschen 2008. Idag star vi inf6r en ny potentiell finansiell
Sjukvardens kostnader ¢kar siledes snabbare dn méjligheterna till att finansiera den. kris, som dessutom dr starkt relaterat till sjukvarden och kommer tydligt paverka

svensk sjukvird i flera ar fram6ver. Sannolikt kommer vi under kommande ér fa

*  Diagrammet ovan illustrerar kostnadsutvecklingen for svensk sjukvard per capita samt ) i i R
ytterligare 6kade kostnader f6r den svenska sjukvarden i relation till BNP.

sjukvédrdens kostnad i relation till BNP. Perioden 2001-2010 inkluderade inte samtliga

kostnader f6r hilso- och sjukvard inom omsorg*. Perioden 2011-2019 ligger dessa * Under 2019 spenderades SEK 53,0k per capita pa sjukvirden i Sverige, motsvarande
kostnader pi stabila nivder runt 26,6% och kostnaderna fér hilso- och sjukvard inom 10,9% av BNP vilket placerar Sverige som nummer sex pa listan 6ver OECD-linders
omsorg har dirfor justerats upp under 2001-2010 med en andel om 26,6% av de totala kostnad for sjukvard.
kostnaderna f6r att kunna gora en rittvisande jamforelse. ¢ Utvecklingen 6ver tid visar tydligt pa ett stort behov av 6kad produktivitet for att

°  Sjukvirdens kostnad ligger i regel férhallandevis stabilt i férhallande till BNP- bromsa en alltfér stor finansieringsborda, sirskilt i ljuset av en allt hdgre andel éldre i
utvecklingen férutom da ekonomiska kriser gor att BNP-utvecklingen mattas av. Mellan befolkningen. Andelen preventiv vard i Sverige ar ocksa for lag, endast 3-4% av totala
aren 2001 och 2003 sker en tydlig 6kning av sjukvardskostnader i % av BNP vilket dven utgifter, och idr ett utpekat fokusomrade fran regeringen framat for att kunna begrinsa
syns mellan 2007 och 2009, da sjukvardskostnaderna i % av BNP 6kar med ca 1 framtida kostnadsokningar. Primarvardens uppgift maste 6ka framat for att mojliggéra
procentenhet. en 6kad effektivitet i sjukvardssystemet pa sikt.

o * | de justerade kostnaderna ingar halso- och sjukvard inom omsorgen for aldre och fér personer med funktionsnedsattning.
© 2020 Grant Thornton Sweden AB | Vardrapporten | November 2020 ! ¢ : ¢ ’ ! 12



Huvudutmaningar, fordjupning och politiska risker

Svensk vard bedoms 1 internationella studier hélla hog kvalitet men starka
indikationer pd hog stressniva och okande kompetensforsorjningsproblem

Internationell jimforelse
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Kommentarer

I en studie gjord av Vardanalys som bygger pa The Commonwealth Funds ("TCF”)
internationella jimférelse av primarvardslikares upplevelse av den inhemska varden far
den svenska sjukvarden ett bra betyg. Svenska likare betygsitter i regel den svenska
varden bittre dn genomsnittet av 6vriga deltagande linder.

I fragor avseende tillgang till vard utmirker sig Sverige med ett betydligt battre betyg dn
snittet, sirskilt i frigor om utbud av olika typer av vardpersonal pd virdcentraler, t.ex.
specialistsjukskéterskor och psykologer. Sett till digitala verktyg inom virden dr Sverige
dessutom frimst enligt undersékningen.

Sveriges nagot simre resultat avseende “Positiv upplevelse av arbetet inom virden” beror
frimst pa att si manga som 65% av de tillfrigade upplever arbetet som mycket stressigt,
medan snittet dr 45%. Svenska likarnas upplevelse av den tid de ligger pa patienter
sarskiljer sig ocksa, da endast 9% dr n6jda jamfért mot snittet om 22%.

I en studie som ESO genomférdes under 2019 av det svenska sjukvardssystemet jaimfort
med andra jimfSrbara linder slogs det fast att skillnaderna dr relativt sma i hur mycket
resurser som ldggs pa sjukvirden. De linder som jimfordes i studien delades in i tvé olika
kategorier utifrdn typ av sjukvérdssystem; skattebaserad (S) eller socialf6rsikringsbaserad
(F). Sverige presterar goda resultat gillande behandlingsresultat och 6verlevnad, men
faller efter vad giller produktivitet, antal vardplatser och tillginglighet. Aven andelen
allménldkare dr visentligt ldgre i Sverige.

Produktivitetsresultaten avseende svensk sjukvird i allmidnhet och sjukhusvirden i
synnerhet har dven i tidigare studier visat pa en tydligt ligre niva i Sverige ur ett
internationellt perspektiv. Vintetider mits pa olika sitt i linderna, men ESO menar att en
rimlig tolkning av befintlig statistik pekar mot att socialforsikringslinder har kortare
vintetider.

En bakomliggande orsak till produktivitetsproblemet i Sverige kan vara den héga
beldggningsgraden inom svensk sjukhusvard till f6ljd av brist pa vardplatser. Senaste
framtagna statistiken frin WHO 6ver antalet sjukhussingar per 10 000 invanare (nedre
diagram till vinster) visar pa Sveriges laga antal platser i jimforelse med andra linder i
studien. Jimforelsen visar dven att socialférsikringslinder har tydligt fler vardplatser dn
skattebaserade linder. Noterbart dr dven att Sverige i genomsnitt har minskat antalet

platser med 2,8% arligen sedan 2000, trots 6kade sjukvardskostnader.
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Fortsatt kraftig tillvaxt med minskande forluster 1 digitala natlakarbolag 2019

Omsittning och EBIT per ar (SEKm)
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Natlakare

De stora nitlikarbolagen uppvisar en fortsatt kraftig omsattningstillvixt under 2019 om
1006,3%. Antalet onlinebesék har vuxit med 83% jamfért med 2018 och uppgick under
2019 till 1,1 miljoner. De digitala besoken utgjorde 8,7% procent av de totala beséken i
primdrvarden under 2019.

Trots 6kade forluster i absoluta tal sd ser I16nsamheten ut att vinda uppat nigot relativt
omsittningen da EBIT-marginalen for de stérsta aktorerna landar pa neg. 66,2% jamfort
med féregiende ars EBIT-marginal om neg. 115,2%.

Sedan Grant Thornton publicerade 2019 ars rapport 6ver den privata vard-och
omsorgssektorn har inga férindringar gjorts avseende rekommenderade
utomlinsersittningar som ligger kvar pa SEK 500 for digital likarkontakt.

Under 2020 har totalt 19 av landets 21 regioner utokat eller etablerat egna digitala
vardtjinster sedan arsskiftet dir man ocksa noterat 6kningar i antalet digitala besok, men
inte i samma takt som hos de privata bolagen och ifran nivier som ar klart ligre.

Enligt Virden i siffror och SKR ir fértroendet f6r digitala vardbesok fortsatt ligt da
endast 21,5% av de tillfrigade uppger att de har ganska stort eller stort fértroende for
digitala virdbesok, men den har 6kat nagot sedan 2017 da motsvarande siffra uppgick till
18,8%. Detta kan stillas i relation till att c. sex av tio uppger att de minst har ganska stort
fortroende for varden som helhet.

Forvirvsaktiviteten har varit hég under 2020 hos de stora aktérerna, Kry och Doktor.se
som tagit in kapital i olika investeringsrundor for att finansiera sina expansioner. Ett av de
mer noterbara férvirven var Krys forvirv av Helsa med sina 14 vardcentraler och 500
anstallda.

Kry, vars marknadsandelar f6r de privata nitlikarbolagen uppgir till ndstan 50%, har i en
egen framtagen rapport angett att en 6kad andel av digitala likarbesék inom primédrvarden
fran nuvarande 8.7% till 30% skulle resultera i kostnadsbesparingar om SEK 4mdr.

Mellan januari och maj 2020 rapporterar SKR om minskade antalet fysiska besok inom
primérvirden med 36% jimfort med samma period foregaende ér. I kontrast till detta
noteras att antalet digitala bes6k hos nitlikarbolagen fram till och med maj 2020 uppgatt
till 800 000. Pandemin har haft en kraftigt accelererande effekt pa den digitala
omstillningen som redan var stark innan coronautbrottet.
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Covid-19 ger tillfalligt rekordoverskott 1 kommuner och regioner och debatt
om forstatligad sjukvard

Tillfallig forbattring av regionernas  *  Kommuner och regioner redovisade ett samlat 6verskott om 27,8mdr f6r 2019 med 18,9mdr (13,8) hianforligt till kommunerna och 8,9 mdr (0,5) hinforligt ill

OOCh k_orr_'ml{nemas ekonomi men regionerna. Detta dr dock till stor del drivet av en redovisningsteknikalitet innebérandes att en storre del av de finansiella tillgingarna ska virderas till verkligt virde.
langsiktigt 6kande finansierings- Ser man istillet till verksamhetsresultatet vilket exkluderar dessa effekter sa 6kade resultatet med 0,5mdr (7,4%) f6r kommunerna och 3,5mdr (194,4%) for
gap regionerna. Regionernas forbittrade resultat dr frimst drivet av 6kade intikter fran skatteinbetalningar, statliga bidrag och verksamhetsintikter.

* I regeringens expansiva budgetproposition f6r 2021 framgér att kommunerna vintas gi med ett 6verskott om SEK 38mdr till féljd av de generella och riktade
statsbidragen som budgeteras att 6ka med SEK 37mdr respektive 19mdr (Prop 2020/21:1). I kontrast till detta noteras dock dven att kommunsektorns finansiella
nettoskuldsittning férvintas 6ka med genomsnittligen 19% varje ar mellan 2019-2023 drivet av hoga investeringsniver till f6ljd av demografiska utmaningar med
en vaxande och dldrande befolkning. Den pagiende pandemin gér att osikerheten kring ovan nimnda prognoser dr mycket héga. Huvudscenariot enligt regeringens
budgetproposition fér 2021 dr att den expansiva finanspolitiken ska bidra till att man ska kunna uppna samma BNP-nivd som f6re pandemiutbrottet till slutet av
2021 (Prop 2020/21:1).

*  Det demografiska trycket dr enligt SKR fortsatt hogt da andelen i arbetsfor dlder forvintas sjunka relativt den totala befolkningsékningen under perioden 2019-
2029. Noterbart ir att denna trend har reviderats upp fran forra aret dir det nu prognostiseras att andelen 6ver 80 drs dlder férvintas 6ka med 50% (47%) till 2029.

o Arets starka resultat fr regioner och kommuner riskerar att skapa forvintningar som man inte har méjlighet att uppfylla pa lingre sikt da statsbidragen trappas av
och skuldsittningen fortsatt Skar som andel av BNP. Detta innebir att det redan 2023 kommer att finnas ett finansieringsgap om SEK 5,4mdr fér Sveriges
kommuner och regioner. Pa nigot lingre sikt bedéms detta underskott 6ka vilket illustrerats av den prognos finansdepartementet presenterade 2019, innan
vetskapen om de pandemirelaterade statsbidragen, dir regeringen sag en underfinansiering om SEK 90mdr inom vilfirden fram till 2026.

*  En 6kad konkurrensutsatthet och en mer rittvis konkurrenssituation inom vard-och omsorgsbranschen i Sveriges kommuner och regioner kan vara en vig fram om
man vill undvika kortsiktiga 16sningar sisom skatteh6jningar. Detta da privat vard i ett flertal studier visat sig kunna leverera en mer effektiv vird samtidigt som de
har en hogre kundnéjdhet inom t.ex. Primarvard och Tandvird. En rapport frin Svenskt Niringsliv lyfter fram att det finns stor effektiviseringspotential inom
kommunerna, dir man noterar att kommuner med 6kad konkurrensutsatthet generellt har ligre snittkostnader for grundskole- och omsorgsverksamhet.

Okat politiskt tryck p& *  Sedan socialstyrelsen fick i uppdrag av regeringen att utforma en koncentration av hégspecialiserad vard pd nationell niva 2017 har centraliseringen av
centralisering av sjuk- och sjukvardsdriften varit frekvent debatterad i media. Fragan kring centralisering av vard har fitt 6kad uppmarksamhet pa grund av pandemins minga menar att
halsovard

pandemin har uppmirksammat brister i den svenska krisberedskapen. I dagsldget dr det framférallt SD och KD som uttryckt sig positiva till ett férstatligande av
svensk sjukvard. Dock gick dven V och M tillsammans med KD ut och krivde ett statligt huvudmannaskap f6r personlig assistans. Just denna fraga har ocksa drivits
av L och C i samband med att man krdvde en utredning av detta i samband med Januariavtalet . Inom vird-och omsorgsmarknaden som helhet spas fraigan om
centralisering kunna bli en storre del av den politiska agendan framgent. Liknande debatt noteras dven relaterat till centraliserad drift av skolverksamheten.

°  Den demografiska utvecklingens tryck pa regionernas och kommunernas ekonomi i samband med att dessa ocksa blir mer beroende av statliga tillskott dr ett av
argumenten fOr ett mer centraliserat styre. Vidare anges att en 6kad statlig styrning av virden kan frimja de langsiktiga investeringar som behéver genomféras
genom mer effektivt resursutnyttjande och skapa méjligheter fér en mer enhetlig och jamstalld vard.

° Ikontrast till ovan framhiller SKR att ett decentraliserat styre ir en férutsittning for effektiv resursanvindning da samverkan och samordning mellan olika
verksamheter pé lokal niva riskerar att bli lidande av ett centralt styre via statlign myndigheter da dessa inte heller anges kunna bist svara for de lokala behoven.
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Natlakarbolagens framfart och fysiska etablering skapar politiska skiljelinjer
och forsta aret med virdmomsen har paverkat privat konkurrenskraft

Kritik och radsla for natlakare -
skapar politisk debatt

Nitlikarbolagen har fortsatt uppvisat kraftig omsittningstillvixt och har under 2020 etablerat en rad olika fysiska virdcentraler runtom i landet genom strategiska
investeringar. Covid-19 har till synes agerat katalysator fér den snabba omstillningen till digitaliserad vird vilket exemplifieras av att de privata nitlikarbolagen tagit emot
800 000 digitala besok under perioden januari till maj 2020. Detta kan jimf6ras med att motsvarande antal digitala besok uppgick till 1,1 miljoner under hela 2019.

Deras snabba etablering, dir de utmanar bade offentligt drivna virdcentraler som privata utan motsvarande digital plattform, har lett till att politiskt laddade fragor
diskuterats kring nitlikarbolagen. Dessa fragor r6r att aktorerna uppges vara snabba pa att utnyttja befintligt regelverk och att dessa aktorer inte skulle ta ett lika stort
ansvar som 6vriga aktorer genom att ha en mix av patienter som endast har enklare sjukdomsbilder. Den digitala kontakten som kan ske utan geografisk koppling har
ocksa lett till att listningen kan géras snabbt till vardcentraler som aktdrerna driver sjilva. Dessa nya aktorer utmanar nuvarande ersittningsregler och det dr tydligt att
underliggande polarisering kring vinster i valfirden och nyttjande av offentliga medel hos privata féretag stindigt bubblar under ytan.

I kontrast till ovan kritik som framforts av vissa finns det dem som istéllet menar att ndtlikarna tagit ny teknik in i Primérvardssektorn, att dom har avlastat den fysiska
virden under pandemin och méjliggjort att fler manniskor kunnat fa hjilp utan att beh6va ta sig till ett fysiskt vardmote i risk att sprida smittan vidare.

Det dr framférallt Vinsterpartiet som har drivit den hardaste debatten mot nitlikare dir man angett att man inte anser att nitlikare ska ersittas med offentliga medel.
Ovriga partier har i olika utstrickning betonat vikten av att ha en fungerande reglering av nitlikarbolagen och de borgerliga partierna tillsammans med miljépartiet menar
att den digitala utvecklingen av vardtjinster i grund och botten 4r positiv.

Vardmomsen snedvrider .
konkurrensen

Mervirdesskatt pa uthyrning av vardpersonal tridde i kraft 1 juli 2019 och innebir en kostnadsékning om 25% vid inhyrning av vardpersonal som arbetar genom egna
bolag eller hyrs ut via bemanningsféretag. De borgerliga partierna har varit kritiska till virdmomsen och har genom 6verenskommelse med regeringen beslutat om ett
statsbidrag om SEK 210m som ska komma att betalas ut drligen mellan 2020 och 2022. Detta ses dock av ménga som en kortsiktig 16sning som édven riskerar att inte fullt
ut kompensera privata vardgivare och saledes dndock snedvrida de privata aktérernas konkurrenskraft.

Konkurrensverket har konstaterat att virdmomsen leder till en ogynnsam position for de privata aktérerna relativt den vard som bedrivs i offentlig regi.

I en sammanstillning av Almega anger mer 4n sex av tio tillfrigade privata vird-och omsorgsbolag att de har paverkats av vairdmomsen. Vidare anger 53 procent av de
tillfragade att de redan nu noterat att virdmomsen gett negativa konsekvenser for brukare och patienter dér simre tillginglighet, 6kade vintetider och
kvalitetsférsimringar anges som de vanligaste konsekvenserna.

En sirskild utredning har tillsatts av regeringen som ska underséka férutsittningarna for en férindrad lagstiftning i friga om mervirdesskatt vid inhyrd vardpersonal och
inhyrd personal for social omsorg. Utredningen ska underséka mojligheten att dndra mervirdesskattelagen sa att uthyrning av virdpersonal och personal inom social
omsorg undantas frin mervirdesskatt. Om detta inte anses vara mojligt ska utredningen undersoka férutsittningarna for att neutralisera konsekvenserna av vairdmomsen.
Uppdraget ska redovisas senast den 1 april 2021.
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Huvudutmaningar, fordjupning och politiska risker

Forandringar inom LOV pa gang inom flera branscher inom vard och omsorg
och ny statlig utredning kring privata sjukforsakringar

Forandringar pa gang inom * Fram till Juli 2020 s dr det 160 kommuner som har infort Lagen om valfrihet (LOV) och ytterligare sju stycken som har beslutat att inféra det. Sedan 2019 ir det tva
LOV for flera branscher inom stycken kommuner som valt att avsluta LOV och totalt sedan inférandet av LOV 2010 dr det nu 16st kommuner som valt att avsluta dir den primira anledningen har

vard och omsorg varit att det varit fd brukare som valt privata utforare eller att fa privata foretag etablerat sig i kommunen.

°  Viser dven ett visst skifte mot en centralisering av vardvalen inom specialistvarden dir politiken, frimst i Stockholm, vill minska antalet vardval genom att stilla hdgre
krav pa de enskilda virdgivarna. Kraven innebir fraimst fler antal lakare per vardgivare, vilket sannolikt genererar en styrning mot storre mottagningar som saledes
koncentrerar vardvalen till ett firre antal aktorer.

°  De blir allt firre féretag som dr verksamma inom hemtjanst enligt LOV vilket tros vara sprunget ur striktare krav och regleringar och kommunernas anstringda ekonomi.
1 maj 2020 hade drygt 400 foretag tillstind frin IVO att bedriva hemtjanst vilket kan jimforas med 430st foretag i maj 2019 och cirka 600st 2016. Ett antal
uppmirksammade oegentligheter inom privata hemtjinstféretag har skapat debatt kring dess existens och reglering ddr fusk med tidrapportering och ersittningar

uppdagats.

* Kommuner som sedan tidigare infért LOV inom ett omrdade har under 2020 fortsatt bredda valfrihetssystemet att innefatta andra verksamhetsomraden dir det omrade
som Gkat mest dr inom sirskilt boende f6r dldre medan det, som ovan nimnt, blir allt firre privata bolag som dr verksamma inom hemtjinst enligt LOV. Tydliga signaler
finns dven om att LOV kommer att utvidgas inom primarvarden for att inkludera behandling av psykiska ohilsa i forsta ledet. Tydliga politiska skiljelinjer kvarstar dir de
borgerliga partierna menar att LOV innebir kortare vardkéer och bittre tillginglighet medan S och V menar att LOV varit kostsamt och férsimrat samordningen.

Politisk strid vantar om * Taugustiiér tillsattes en ny statlig utredning som bland annat ska limna lagf6rslag som begrinsar regionernas mojlighet att kopa vard fran foretag som samtidigt ger
privata sjukforsakringar i forsikringspatienter foretride. Bakgrunden dr en utredning genomférd av Vardanalys dir det bland annat konstaterades att patienter far snabbare véird inom vissa
bakvattnet av pandemin omréaden via privata sjukforsikringar. Vardanalys kunde dock ej konstatera att detta hade lett till nagra undantringningseffekter — det vill siga om kéerna i den offentliga
varden blir lingre pa grund av férsikringspatienterna. Fragan dr politiskt kidnslig och blottar olika syn hos partierna pa instillningen till privata forsikringslosningar som

komplement till en helt offentligfinansierat vard och omsorg i Sverige.

*  De vanligaste behandlingarna inom sjukvardsforsikringen dr besok hos fysioterapeuter, naprapater och psykologer/psykoterapeuter. Akutsjukvird, intensivvard eller
palliativ vard utférs inte inom sjukvardsférsikringen.

*  Frigan har ytterligare aktualiserats med anledning av pandemin och den stora vardskuld som uppstatt i samband med att planerad vérd skjutits upp. Socialdemokraterna
argumenterar for att det 4r viktigt att vardskulden tas omhand pi ett jamlikt sitt och efter behov. Uppdraget, som ska slutredovisas den 30 september 2021, leds av Karin
Lewin som dr chefsjurist pd Tandvérds- och likemedelsférmansverket (TLV). Det finns anledning att tro, om utredningen leder till lagstiftning, att nya regler kan fa
visentlig inverkan pa alla privata féretag som har férsikringspatienter. Eventuellt att vard och personal kan komma att helt behdva delas upp mellan f6rsikringspatienter
och offentligfinansierade patienter. Alla féretag med sadan verksamhet bor dirfér f6lja fragan noga.
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Privata vard- och omsorgssektorn i Sverige

Underliggande tillvaxt for privat vird och omsorg bedoms ligga kring 4%

under 2019

Omsittning och tillvaxt per ar (SEKmdr, %)
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Den privata vard- och omsorgsmarknaden 1 Sverige

Den totala omsittningstillvixten under 2019 uppgick till SEK 4,1mdr eller 3,1% jamfort
med 2018, vilket 4r en klar 6kning jamfort med 2018. Effekten av den tidigare kraftigt
Okade migrationen klingar nu av, men har paverkat tillvixttakten dven 2019 genom att
kostnader relaterade till flyktingmottagandet minskat visentligt. Justerat f6r minskningen
kopplat till migrationen ir sdledes den underliggande tillvixten f6r privat vird och omsorg
hégre dn 3,1%.

Enligt SCB 6kade regionernas ink6p av hilso- och sjukvard fran privata aktérer under
2019 med 8,1% (4,6% 2018). Motsvarande inkép fran kommuner av vird- och
omsorgstjinster 6kade under 2019 med 1,9% (4,3% 2018).

— Kommunerna sirredovisar kostnader relaterade till flyktingmottagande for vilka kop
fran privata féretag minskade kraftigt under 2019, frin SEK 3,1mdr under 2018 till
SEK 1,8mdr under 2019 (-42%) och ir nu tillbaka pa motsvarande nivder fére det
Skade flyktingmottagandet 2014 (SEK 1,7mdr). Rensat fér dessa effekter uppgar
siledes den underliggande tillvixten till 4,0%. Topparet var 2016 da kostnaden
uppgick till SEK 10,7mdr. Denna statistik inkluderar dven kostnader f6r
ensamkommande flyktingbarn vilka placerats i HVB-hem.

Den 6kade omsittningstillvixten for branschen som helhet dr frimst drivet av
underbranscherna Primirvard och Specialistvard som tillsammans svarar f6r 82% (70%
2018) av den totala tillvixten 2019.

— Tillvixten inom Specialistvard ar till stor del driven av regionernas kép av
huvudverksamhet inom somatisk och psykiatrisk vard som 6kade med 6,5% jamfort
med 2018.

Loénsamheten har minskat nagot fran féregiende ar for sektorn som helhet (0.2 p.p.) och
ir fortsatt paverkad av de stora investeringarna som gors inom digitala 16sningar. Rensat
for de stora nitlikarbolagen uppgir EBIT-marginalen till 7,5% 2019 att jimféra med
motsvarande 7,7% 2018.

—  Skillnaden i 16nsamhet mellan storre och mindre aktorer minskade dock da EBIT-
marginalen for de storre aktrerna uppvisade en viss aterhimtning fran féregdende ars
bottennotering, vilket bl a bedéms vara drivet av att Iénsamheten f6r nitlikarbolagen
visat pd ett uppsving trots fortsatt negativ 16nsamhet i absoluta termer.
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Privata vard- och omsorgssektorn i Sverige

Specialistvarden fortsatt storsta underbranschen i sektorn

Omsittningsférdelning per underbransch 2010-2019 (SEKmdr)
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Omsittningsutveckling inom svenska vird- och omsorgsmarknaden

*  Specialistvarden omsitter SEK 41,4mdr under 2019 och bibehaller platsen som storsta
underbransch inom vard-och omsorgsmarknaden. Detta di Omsorg och socialtjinst, som
varit den storsta underbranschen 2016 och 2017, for tredje aret i rad har negativ tillvixt (neg.
0,5%). Detta forklaras i stor utstrickning av minskade kostnader relaterade till den tidigare
6kande migrationen.

* For andra dret i rad uppvisar Primdrvarden en nigot sjunkande tillvixttakt jamfért med
féregiende ar (neg. 2,2 p.p.) men ir trots detta den underbransch som fortsatt uppvisar
hégst omsittningstillvaxt under 2019 (8,0%). Att beakta dr dock att Capio, som dr en av de
storsta privata aktorerna inom Primidrvard inte offentliggjort sin finansiella information f6r
2019, varfor vi endast har inkluderat datan f6r 2018. Detta kan tinkas ha en viss effekt pa
omsittningstillvixten inom bl a primarvard under 2019.

— Vidare har vi inte heller fitt tillging till den finansiella datan f6r Q4 avseende Aleris
p.g-a. dgarforandringar. Vi har hir gjort ett pro-rata estimat for helaret utifran datan

for Q1-Q3.
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Privata vard- och omsorgssektorn i Sverige

Primarvard tillsammans med Specialistvard driver tillvaxten under 2019

Omsittningsutveckling 1 vardbranschen per underbransch 2018 - 2019
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Resultatutveckling inom Svenska vard- och omsorgsmarknaden

I likhet med tidigare ar sa drivs den totala omsittningstillvixten huvudsakligen av
Primirvard och Specialistvard som 6kat med SEK 1,4 mdr respektive 2,0 mdr 2019.

Lonsamheten minskade med 0,2 procentenheter till 7,1% under 2019 huvudsakligen
drivet av underbranschen Specialistvard som uppvisar en I6nsamhet pa 1,0 p.p ligre dn
2018. Denna effekt reducerades ndgot av en 6kad 16nsamhet i Primarvarden (0,3 p.p.) och
inom Tandvirden (0,5 p.p.)

Paverkan fran hogre 16nsamhet i bolag med en omsittning under SEK 10m ir storst i
underbranscherna Primarvard, Specialistvard samt Tandvard. I underbranscherna
Omsorg och socialtjinst samt Personlig assistans dr skillnaden marginell nir bolag med en
omsittning under SEK 10m exkluderas. Noterbart dr att lonsamheten rensat f6r mindre
bolag dr som hégt inom omsorg och socialtjinst bada dren. Inklusive de mindre bolagen
har tandvarden klart hégst 16nsamhet.
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Utveckling i EBIT-marginal i vardbranschen per underbransch 2018 - 2019
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Privata vard- och omsorgssektorn i Sverige

Oversikt av den privata vard- och omsorgsmarknaden

Regionfinansierad vard

Kommunalfinansierad vard- och omsorg

Delmarknad Tandvard Primarvard Specialistvéard Omsorg och socialtjanst

Personlig assistans

Marknadsstorlek
(2019)

Verksamhets-
omraden

Storre aktorer

Tillvaxtfaktorer

Tillvaxtutsikter
(medellang sikt)

Konkurrens-
faktorer

Dominerande
ersattnings-
modell

Uppskattad
privatiserings-
grad

SEK 14,3mdr

Tandlékare
Tandteknik

Praktikertjanst
Colosseum

Vaxande medelklass
Vikten av munhalsa

Néarhet
Relation
Word-of-mouth

Fri prissattning

60 % (14% inom
barntandvard)

SEK 18,5mdr

Vardcentraler
MVC
BVC

Praktikertjanst
Capio

Okad andel aldre
Omfordelning fran akut-
till priméarvard
Privatisering (LOV)

Néarhet
Relation
Erbjudanden

Kundvalsmodellen

~45 %
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SEK 41,4mdr

Foretagshalsovard
Specialistlakare
Fysioterapeutisk vard
Sjukhusvard

Capio
Aleris

Okad andel &ldre

Okad kostn. for sjukfranv.

Okat antal
livsstilssjukdomar

Kompetens
Renommé
Teknik/innovationer

Entreprenadmodellen
Kop av tjanster

~ 80-90 %
(foretagshalsa)

~20 % (spec. somatiskt
& psykiatrisk, besok)

* SEK 38,6mdr

Aldreomsorg
Behandlingshem
Sarskilda boendeformer
Missbruksvard

Attendo
Ambea

Okad andel &ldre
Vaxande medelklass

Nérhet och renommé
Specialisering
Hantera hela vardkedjan

Entreprenadmodellen
Kundvalsmodellen

~ 20 % (aldreomsorg)

~ 25-30 % (funk. hinder)
~ 80 % (HVB)

~ 20-25% (hemtjanst)

Hemtjanst
Familjehemsvard
Daglig verksamhet

Férenade Care
Humana

*  Privatisering
*  Minskat kommunalt
atagande for

komplexa fall
*  Kuvalitet
«  Effektivitet
*  Nérhet

*  Kundvalsmodellen
*  Entreprenadmodellen
*  Kop av tjanster

~ 25-30 % (familjehem for
barn och unga)

~65-75 % (institution-
missbruk vuxna)

SEK 24,2mdr

Personer med
funktionshinder

Humana
Frosunda
Team Olivia

Okat antal timmar per
brukare
Okad timschablon

Erbjudande/koncept
Inflytande
Renommeé

Kundvalsmodellen

80 %
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Utveckling per underbransch

Fortsatt hog tillvaxttakt 1 primarvarden med ldg l1onsamhet forklarad av
investeringar 1 digital sjukvard

Omsittning och tillvaxt per ar (SEKmdr, %)
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Not: Lonsamhet for primarvard under perioden 2013-2015 har uppdaterats med ny lénsamhetsfordelning mellan tandvard och
primarvard for Praktikertjanst AB
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Primarvard

Primirvirden uppvisar fortsatt den hogsta tillvaxtnivan av samtliga underbranscher. Den
héga tillvixten har drivits av en 6verflyttning av sjukvardsuppgifter frin akutsjukhusen till
primédrvarden i enlighet med regionernas ambition om att bedriva sjukvard pa den ligsta
effektiva vardnivan. Antalet virdcentraler drivna i privat regi har varit oférindrat sedan 2018
om 496 st och Gkar siledes inte linge.

— Noterbart dr att Capio 4r inkluderat i dataunderlaget med 2018 ars finansiella information
da informationen relaterat till 2019 inte offentliggjorts i skrivande stund. Detta kan
potentiellt ha en effekt pa omsittningstillvixten 2019, troligen dd i begrinsande riktning.

Den totala I6nsamheten steg med 0,3 p.p. efter 2018 érs kraftiga nedgang till f6ljd av stora
forluster for digital aktorer. Exkluderat for dessa aktorer uppgick 2018 érs I16nsamhet till
9,0% och tll 8,5% 2019.

— Samtliga av de stora nitlikarbolagen uppvisar en forbittrad EBIT-marginal, med fortsatt
betydande forluster som paverkar l6nsamheten for primérvarden.

Aktorer inom Primirvarden anger att det fortsatt varit en svag utveckling pa
ersttningsnivaerna inom flertalet regioner med undantag fér Skine och Vistra Goétaland.

Antalet likarbesék online hos privata aktorer fortsatte enligt Likartidningen att 6ka under
2019 och uppgick till 1,1 miljoner, vilket kan jaimféras med 600 000 bes6k under 2018. Enligt
Omni har denna trend ytterligare accelererat under pandemin dir antalet besck fram till maj
2020 uppgick till 800 000.

Kompetensbristen lyfts fram av aktérer inom Primarvarden som ett vixande problem dir
tillgdngen pa erfaren personal forvintas minska till f6ljd av stora pensionsavgangar under
kommande ir.

Underskotten i den regiondrivna primirvarden 6kar fortsatt och 2019 gick 18 av 21 regioner
med underskott. Under 2018 var motsvarande siffra 15 av 21 enligt Almega. Med tilltagande
finansieringsutmaningar i regionerna pa sikt kan detta komma att paverka sektorn framéver.
Den 6kade digitaliseringen beddms komma att pressa de offentliga aktérernas 16nsamhet
ytterligare under kommande ir.

Pandemin férvintas ej ha en visentligt negativ inverkan pa primédrvardens omsittning och
l6nsamhet. Ersittningsnivierna baseras i stor utstrickning pa listade patienter. Digitala besok

har ocksi ersatt fysiska bes6k och kompenserat fér viss nedgiang i patientavgifter.
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Utveckling per underbransch

Stabil tillvaxt och hog l6nsamhet inom privat tandvard

Omsittning och tillvaxt per ar (SEKmdr, %)
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Not Lonsamhet for tandvard under perioden 2013-2015 har uppdaterats med ny I6nsamhetsférdelning mellan tandvard och

priméarvard for Praktikertjanst AB. .
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Tandvard

Under 2019 6kade omsittningstillvixten till 4,2% vilket dr i linje med den genomsnittliga
arliga tillvixttakten de senaste fem aren om 4,6%. Tillvixten bedéms frimst vara drivet av
en nagot 6kad upprikningstakt pa Tandvards- och likemedelsf6rmansverkets (TLV)
referensprislista. T.ex. 6kade referenspriserna pa en basundersékning med 1,8% vilket dr
nagot ligre dn de senaste fem drens genomsnittliga 6kning om 2,6% men hogre dn 2018 ars
6kning om endast 0,6%.

— De 6kade referenspriserna tillsammans med en trendmaissig 6kad avvikelse frin
referenspriserna bedéms ligga till grund fér den 6kade I6nsamheten.

—  Den éldersgrupp som ir berittigad fri tandvérd har utokats successivt sedan 2016 och
innefattar sedan 2019 alla upp t.o.m. 24 ars dlder.

— Totalt for samtliga atgirder genomforda inom det statliga tandvardsstodet 2019 lig
privata aktorers medianpriser 7,6% hogre jamfért med den offentliga verksamheten
enligt Forsikringskassan. Prisspridningen stiger generellt med 6kad komplexitet pa
utford atgird.

Efter flera forseningar lanserades tjansten ”Tandpriskollen” i februari 2020, som drivs av
TLV i syfte att 6ka transparensen avseende klinikers olika prissittning. Denna visade p4 att
det finns stora prisskillnader mellan tandvirdsmottagningar. Dock tror endast en femtedel
av tillfrigade tandlikare att Tandpriskollen kommer att paverka prissittningen.

Regeringen tillsatte 2018 en utredning om ett tandvardssystem fo6r jamlik tandhilsa som ska
titta pa hur man kan minska skillnaderna i tandhilsa hos befolkningen. Denna utredning
skulle presenteras senast i mars 2020 men har nu forlingts till mars 2021.

Vi noterar att den privata tandviardsmarknaden fortsatt befinner sigi en
konsolideringstrend dir de fatal medelstora foretagen fortsitter vixa via férvirv. Denna
trend har pdgitt under lingre tid och forvintas fortsitta dven framgent. Antalet sma
tandvardsféretag har successivt minskat under senaste 10 dren, drivet av teknisk utveckling.

Under 2020 vintas intikterna f6r den privata tandvardsbranschen enligt SKR sjunka
signifikant till f6ljd av firre antal besok pa grund av Covid-19. Enligt statistik fran
Forsakringskassan har antal besok till privata tandvardsgivare sjunkit med 21% fran vecka
12 till 41 jamf6ért med motsvarande period 2019 och intikterna fran patienter med statligt
stod har fran vecka 1 till 41 sjunkit med SEK 1,1mdr (neg. 10%) jimfort med samma
period 2019. 25



Utveckling per underbransch

Fortsatt svag tillvaxt pga avklingande effekter av den tidigare 6kade
migrationen och stabiliserad lonsamhet inom omsorg och socialtjanst

Omsittning och tillvaxt per ar (SEKmdr, %)
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1. Omsorg med boende omfattar framst vard- och behandlingshem, sérskilda boendeformer (LSS) samt aldreomsorgen.
Socialtjanst, primart relaterat till hemtjanst, familiehemsvard samt daglig verksamhet.
2. EBIT-marginalen uppvisar ingen vasentlig skillnad om bolag med en omsattning under 10 miljoner exkluderas
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Omsorg och socialtjanst

Omsittningen minskade fortsatt under 2019 (-0,5%) men i en ldgre takt dn under 2018
(-4,9%). Den ldga tillvixten dr fraimst relaterade till bolag med SNI-kod 87901 —
Heldygnsvird med boende f6r barn och ungdomar med sociala problem. Kommunerna
siarredovisar kostnader relaterade till flyktingmottagande for vilka kop fran privata foretag
minskade kraftigt dven f6r 2019, frin SEK 3,1mdr under 2018 till SEK 1,8mdr under 2019
(-42%). Toppiret var 2016 da kostnaden uppgick till totalt SEK 10,7mdr. 2014, innan det
Skade flyktingmottagandet, uppgick kostnaden till SEK 1,7mdr. Denna statistik inkluderar
aven kostnader for ensamkommande flyktingbarn vilka placerats i HVB-hem

Den privata dldreomsorgen inklusive hemtjinst uppvisade en svag tillvixt under 2019.
Kommunernas kép av huvudverksamhet fran privata aktorer avseende vard och omsorg for
ildre 6kade med 0,8% 2019 medan de totala driftkostnaderna fér vard och omsorg av dldre
Okade med 3,7%. Tillvixten i dldreomsorgen drivs av 6kande behov forklarat av en storre
andel dldre i befolkningen. Covid-19 férvintas ha en betydande paverkan pa branschen, en
fortsatt pressad situation vid hogt smittolidge och samtidigt ligre tryck pa boendeplatser.

Stockholms stads inkép av privat vard- och dldreomsorg minskade 2019 (-4,3%) for femte
aret i rad vilket forklaras av en 6kning av verksamhet i kommunal regi. Kommunernas privata
andel av de totala driftkostnaderna har under perioden 2015-2019 kontinuerligt minskat fran
16,5% till 15,0%. Kommunernas kép av huvudverksamhet fran privata foretag géllande
insatser relaterade till LSS/SFB 6kade med 4,7% (9,1% 2018) till SEK 10,7mdr. Andelen
privat verksamhet 2019 (19,6%) lag kvar pa liknande nivaer som 2018 (19,5%). Denna del av
omsorgen fortsitter alltsd utvecklas starkt.

Rorelsemarginalen ligger kvar pa samma niva 2019 som 2018. Den kraftiga marginal-
minskningen 2018 (-4,8 %-enheter) for kategorin heldygnsviard med boende f6r barn och
ungdomar med sociala problem har vint och istillet 6kat fran 6,1% till 7,9%. Marginalerna dr
dock fortfarande ligre 4n de uppvisade innan 2016 vilket tyder pa att kategorin fortfarande
dras med kostnader for 6verkapacitet i samband med minskat behov och efterfrigan.

Lonsamheten for dldreomsorg inklusive hemtjinst har de senaste 10 aren varit stabil med
mindre fluktuationer vissa ar. Bolag verksamma inom vard av unga och omsorg med mer
specialiserade tjdnster med hogt vardinslag har visat en hogre rérelsemarginal 6ver tid. En
tydlig trend 4r att kommuner viljer att frangd LOV i hemtjinsten och istillet upphandla enligt
LOU.
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Utveckling per underbransch

Nagot minskad tillvaxt och lonsamhet frin en sedan tidigare lag niva inom

personlig assistans

Omsittning och tillvaxt per ar (SEKmdr, %)
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Personlig assistans

Tillvaxttakten inom personlig assistans minskade ytterligare nagot under 2019. Antalet
brukare som erhaller assistansersittning via Forsikringskassan (offentligt eller privat)
minskade i ndstan samma takt under 2019 (-2,4%) som under 2018 (-2,5%).
Genomsnittligt antal beviljade timmar per vecka och brukare var oférindrad mellan 2019
och 2018 pa 128,9 per vecka.

— Det totala antalet personer som erhiller assistans via antingen Forsikringskassan eller
kommunen minskade dock i ldgre takt (-0,4%) under 2019 di den kommunala
assistansen i likhet med 2018 fortsitter 6ka under 2019. Kommunal assistans ger
dock, i jimférelse med assistans hos Forsikringskassan, generellt firre antal beviljade
timmar per brukare.

Den fortsatta reduktionen i antalet brukare motverkades delvis av att andelen brukare
som valt privata utférare 6kade frain 69%, 2018 till 70%, 2019. Nivin f6r upprikningen
av timschablonen var oférindrad mellan 2019 (1,5%) och 2018 (1,5%).

Andelen avslag fran Forsikringskassan vid en persons forstagangsbeslut uppgick till 82%
under 2019, vilket 4r i niva med 2018 (83%). Avslagen idr saledes kvar pa historiskt hoga
nivaer, t.ex. avslogs 59% av de totala ansokningarna 2012.

Enligt Forsikringskassan har antalet assistansberittigade fortsatt att minska under
innevarande ar. I kombination med en fortsatt lag upprikning av timschablonen om 1,5%
under 2020 forvintar vi oss att den laga tillvixten bestar under 2020.

Loénsamheten minskar nagot under 2019 till ett rérelseresultat om 3,7% i jamfoért mot
foregdende ars nivd pa 3,9%. Trendbrottet fran féregiende ar da I6nsamheten
stabiliserades har siledes inte bestatt under 2019. Vi bedémer att den pressade
l6nsamheten kommer kvarsta pa en lig niva under 2020 da upprikningen av
grundschablonen om 1,5% inte bedéms Gverstiga genomsnittlig 16nedkningen for

personliga assistenter.

I budgetpropositionen fér 2021, aviserad 1 september 2020, har regeringen foreslagit att
beloppet for timschablonen for assistansersittningen riknas upp med 3,5 procent.
Regeringens forslag bygger enligt ett pressmeddelande pa en 6verenskommelse mellan
regeringspartierna, Centerpartiet och Liberalerna. Med en upprikning pa denna niva
forvintar vi oss ett positivt trendbrott for Ionsamheten i personlig assistans under 2021.
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Utveckling per underbransch

Fortsatt tillvaxt och forbattrad 16nsamhet inom specialistvarden for de storre
aktOrerna

Omsittning och tillvixt per ar (SEKmdr, %) Specialistvard och 6vriga vardtjanster
45,0 4 41,4 [ 120%  «  Specialistvird relaterar i vir studie till flertalet olika verksamhetsomriden som exempelvis
40,0 { 1% w0 ot 5.4 foretagshilsovird, specialistsjukvird, sjukhusvérd, sjukgymnaster, sjukvardsradgivning
35,0 1 9:19% 313 33,6 : - 10,0% samt psykiatri.
300 . 28,3, 294 - . L 8,0% *  Underbranschen specialistvard visar under 2019 en hogre tillvixttakt jimfért med forra
250{ 287 ’ ' aret. Tillvixttakten bland de storre aktorerna mattas av nagot medan en stark tillvixt hos
200 4 ”" 2% oo - 6,0% de mindre aktorerna noteras. Regionernas kop av huvudverksamhet frén privata foretag
' ' ’ 6,0% inom somatisk och psykiatrisk vard har under 2019 6kat med 6,5%. Foretagen inom
15,0 1 3,3% 5. 0% EERAu somatisk och psykiatrisk vard har visat en stark tillviixt (5,2%) under aret och bidragit till
10,0 1 41% den positiva tillvixten f6r underbranschen i stort. I takt med skirpta LOV-regler inom
5,0 [ 2:0% specialistvarden vintas de storre aktérerna inom branschen gynnas. Till f6ljd av
0,0 0.0% Praktikertjdnsts avyttring av sin specialistvardsenhet Proliva till Aleris ser vi dven en 6kad

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 konsolidering bland de storre aktorerna inom specialistviirden.
o . * Underbranschens rorelsemarginal har efter nedgingen under 2018 fortsatt uppat och
=== Omsattning (SEKmdr) Tillvaxt (%) uppgar under 2019 till 4,9% exkluderat for bolag med en omsittning under SEK 10m. Ca
30% av specialistvirdens omsittning relaterar till bolag med en omsittning under SEK
EBIT, EBIT marginal (SEI{fndf, 0/0) 10m. Dessa bolag omfattas nistan uteslutande av gillande famansbolagsregler som i sin

4,5 - - 12,0% tur innebdr att dessa bolag ej belastas med marknadsmassiga l6ner.

40 - 079 101% 10,0% Loénsamhetsmarginalen, justerad f6r bolag under 10 miljoner i omsittning, bér darmed

- 9,0% 10,0% utgbra en mer representativ marginal for specialistvarden.

3:0 8,0% * FPoretagshilsovarden omsitter ca SEK 4mdr i Sverige enligt Sveriges Féretagshilsor. De
storsta aktorernas tillvixt har bromsat in under dret och ligger ca 1,5% ligre dn

2.5 6.0% underbranschens som helhet. Marginalen fér bolagen ligger likt féregaende ar runt 2%. Vi

2,0 , bedémer att det fortsatt finns ett 6kat arbetsgivarfokus pa hallbarhet i form av

1,5 4,0% sjukfranvaro, psykisk ohilsa och arbetsmilj6é vilket bor skapa férutsittningar for tillvixt

1.0 och 6kad 16nsamhet framat.

0,5 2,0% *  Underbranschen omfattar en stor bredd i verksamheter som foérvintas paverkas av Covid-

0.0 0,0% 19 i olika stor utstrickning. Tillvaxtfaktorer f6r underbranschen ar fortsatt en vixande och

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 aldrande befolkning samt en 6kning i livsstilsrelaterade sjukdomar. Detta avser sirskilt
m— ERIT (SEKMdF) EBIT-marginal (%) = = EBIT-marginal (exk. omsttning <10m) geriatrik, onkologi och rehab samt behandling av psykisk ohilsa och diabetes. Aven

problem med 6kande vintetider inom offentlig specialistvard underbygger fortsatt tillvixt

for privata aktorer i sektorn.
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Utveckling per underbransch

Okad foretagskoncentration

Rorelsemarginalutveckling 2015-2019 (EBIT, %)

och lonsamhet 1 ett tlertal storlekssegment

(=
Omsattingskategori (SEKm) 2019 2015-2019
10-25 10,5% 11,1% 9,6% 9,0% 9,6% 10,0%
25-50 8,8% 10,9% 8,8% 6,5% 7,3% 8,5%
50-100 6,4% 6,9% 7,1% 5,6% 4,0% 6,0%
100-150 6,0% 8,0% 5,3% 4,5% 5,2% 5,8%
150-200 4,7% 6,5% 2,8% 5,7% 0,3% 4,0%
200+ 4,6% 4,7% 4,2% 3,3% 4.1% 4,2%
Totalt (bolag SEK >10m) 6,3% 7,0% 6,0% 5,0% 5,2% 5,9%
0-10 18,1% 19,5% 19,2% 17,7% 15,7% 18,1%
Totalt 8,6% 9,4% 8,5% 7,3% 7,1% 8,2%
Andel av total omsittning
Totalt (bolag SEK >10m) 81,0% 81,2% 80,9% 81,5% 81,8%
0-10 19,0% 18,8% 19,1% 18,5% 18,2%
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Rorelsemarginalutveckling per omsittningskategori

Vid en nedbrytning av 16nsamhet efter omsittningsstorlek uppvisar mindre bolag i vard-
och omsorgssektorn fortsatt signifikant hégre 16nsamhetsmarginaler 4n de storre bolagen.
Med segmentet SEK 150-200m som undantag noteras en ligre genomsnittlig Il6nsamhet
per 6kad omsittningskategori.

De storsta aktorernas marginaler (SEK >200m) ¢kade 2019 med 0,8 procentenhet och
uppvisar nu I6nsamhet i linje med genomsnittet f6r matperioden. De minsta aktorernas
l6nsamhet sjonk under aret med 2 procentenheter 15,7% (17,7 %), vilket dndé ses som en
fortsatt hog niva.

Den enda kategori vars marginaler tydligt minskade var inom segmentet SEK 150-200m
dir marginalerna 2019 uppmittes till 0,3% (5,7%). Arets marginal tyngs dock av ett
nitlikarbolag och detta exkluderat uppgick marginalerna till 3,8%.

Som tidigare konstaterat dr l6nsamhetsbedémningen inom vard- och omsorgsmarknadens
minsta omsittningskategori (SEK < 10m) mer osiker till f6ljd av gillande
famansbolagsregler vilket paverkar uttag av 16ner for dgare. Vi noterar dven svarigheter i
att mita verklig lonsamhet vid uppstart av bolag. Vidare har de minsta bolagen generellt
ligre kostnader for kvalitetsutveckling och ligre omkostnader kopplat till
foretagsgemensamma funktioner.

Foretagskoncentration 1 privata vard- och omsorgssektorn

De tio storsta aktorernas andel av den totala marknaden har perioden 2012-2018 minskat
fran 42% till 35,5% men 6kade for forsta gangen pa sju dr under 2019 till 36,1%. Detta
innebir en bruten trend jimfért med tidigare analyserade ar.
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De storsta aktorerna inom vard- och omsorgssektorn

Kallor

Finansiella nyckeltal for de tio storsta aktorerna (inkl. utlandsverksamhet)!

Total omsaéttning 2019

Total omsattning 2018

Total omsattning 2019 (Sve.)

Omsittningstillvaxt

EBITDA 2019 (%)

EBIT 2019 (%)

Antal anst. 2019

Oms. per anst. 2019

Personal kostn. per anst. 2019

Aleris q,m,bea: Attendo @0 frésunda. aFérenadecare @Humana P Praktikertjanst @Capio Previa team:olivia

nla
5846
(msek)

nla

nla

nla

nla

nla

nla

nla

11139
(msek)

6 146
(msek)

7507
(msek)

81,2%

1370 (12,3%)

525 (4,7%)

13214

0,84

(msek)

0,59
(msek)

12 045
(msek)

11011
(msek)

5682
(msek)

9,4%

1940 (16,1%)

672 (5,6%)

16499

0,73

(msek)

0,49
(msek)

2100
(msek)

2317
(msek)

2100
(msek)

-9,4%

142 (6,8%)

33 (1,6%)

3163

0,66

(msek)

0,56
(msek)

* Notera att Ambea forvarvade Aleris omsorgsverksamhet i oktober 2018 och att organiska tillvéaxt for Ambea uppgaér till 1.0%
* Capio har under aret har byt till brutet rakenskapséar och koncernsiffror fér 2019 finns ej att tillga
* Aleris blev under 2019 uppképta av Triton genom ett inkramsférvérv och koncernsiffror finns ej att tillga.
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1555
(msek)

1489
(msek)

1 555
(msek)

4,5%

52 (3,4%)

42 (2,7%)

2354

0,66

(msek)

0,55
(msek)

7 467
(msek)

6725
(msek)

5449
(msek)

11,0%

696 (9,3%)

369 (4,9%)

10175

0,73

(msek)

0,57
(msek)

10 845
(msek)

10 751
(msek)

10 845
(msek)

0,9%

958 (8,8%)

630 (5,8%)

9251

1,17

(msek)

0,71
(msek)

nla
16 608
(msek)

nla

nla

nla

nla

nla

nla

nla

1133
(msek)

1121
(msek)

1133
(msek)

1,0%

16 (1,5%)

7(0,6%)

1337

0,84

(msek)

0,54
(msek)

4770
(msek)

4570
(msek)

3366
(msek)

4,4%

339 (7,1%)

165 (3,5%)

7797

0,61

(msek)

0,52
(msek)

1. Den finansiella informationen avser foljande bolagsnamn; Sirela Sweden AB (Aleris), Ambea AB ( publ ), Attendo AB (publ), Capio Ab, Frosunda Omsorg AB, Forenade Care AB, Humana AB (publ), Praktikertjanst AB, AB Previa, Team Olivia AB
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Varderings- och transaktionslandskapet

Fortsatt lag forvarvsaktivitet men okad aktivitet hos digitala aktorer 1

primarvarden

Férvirvsaktiviteten bland de 10 stdrsta aktdrerna i Sverige? Utveckling och kommentarer

* Den tidigare noterade trenden med minskad férvirvsaktivitet bland de 10 storsta

aktorerna identifieras dven under 2019 och bérjan av 2020.

* Covid-19 har satt ett tydligt spar i forvirvsaktiviteten. Under de 10 férsta manaderna 2020
-46% har antalet férviry bland de 10 stérsta aktorerna uppgatt till 9st vilka under samma period
2019 uppgick till 16 st. Aven f6r heliret 2019 minskade antalet transaktioner jamfort med

61
47
43
449, foregdende ar fran 35st till 19st. Bland de 10 storsta aktérerna dr forvirven fortsatt
0

koncentrerade till Sverige (44%) f6ljt av Finland (22%) och Norge (22%).
Bland de 10 storsta aktrerna identifieras till f6ljd av Ambeas f6rvirv av Aleris Omsorgs-
verksamhet och Aleris férvirv av Proliva fran Praktikertjdnst en renodling av tjanst- och

. produktutbud och avyttring av segment utanfér bolagets kirnverksamhet.
Vi noterar en hog forvirvsaktivitet hos natlikarna under 2020 dir de stérre aktorerna

2015 2016 2017 2018 2019 YTD15  YTD16  YTD17  YTD18  YTD19 YTD20 expanderar genom f6rvirv. Noterbart under 2020 har varit att statligt 4gda Apoteket har
investerat motsvarande 20% av Doktor24 i vad som har varit en omdiskuterad affar. Vi

(10m) (10m) (10m) (10m) (10m) (10m)

bedémer att forvirvsaktiviteten hos nitlikarna kommer att vara hég framgent.

Fordelning per land och segment Utvalda forvirv av betydande storlek

Per land 2020 (10m) Per segment 2020 (10m) Bolag Férvirvare
Proliva @ Aleris

'{i/\ vivamus qmbea:
doktorZ) EJapoteket

Sgt‘ us syN
i &

LB
[ | Sverige [ | Norge Ovriga lander M Vvard [ | Ovrig omsorg Tandvard HELSA
I Finland Danmark I Aidreomsorg Skola

Notering: 1) Avser Aleris, Ambea, Attendo, Capio, Férenade care, Humana, Norlandia, Praktikertjanst, Team Olivia och Previa.
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Segment

Specialistvard
Omsorg

Primarvard, natlakare
Ogonkirurgi

Primarvard, nitlakare

Datum

Dec 2019
Jan 2020
Jan 2020
Jan 2020

Juni 2020

33



Varderings- och transaktionslandskapet

Noterade vard- och omsorgsbolag — god tillvaxt inom omsorg och socialtjanst
trots radande pandemi.

Noterade bolag — senast tillgidngliga kvartalsrapport 2020 Utveckling 2020

*  Delrapporter fran publika vard- och omsorgsbolag indikerar olikheter i tillvixt under 2020

Omsittni- EBIT(A)- Utsac iz Delbransch f(?r Vard—'c‘)ch‘orr.l.sorgsbolagen. Bolag.en inom omsorg, soilalt]anst och personlig assistans
visar positiv tillvixt medan Feelgood inom féretagshilsovird har utmanande

ngstillvixt marginal
2 2

marknadsférutsittningar.

* Samtliga bolag rapporterar om negativ paverkan av Covid-19 dir den tydligaste effekten

ambea: 3,6% 5,0% Omsorg och socialtjanst syns hos Feelgood som har en negativ tillvixt om 6,6% under perioden. Bolaget
rapporterar att en minskad orderingang har tyngt tillvixten frimst i Stockholmsregionen
Attendo O@Q 3,9% 6,5% Omsorg och socialtjanst dar smittspridningen varit hog. Bolaget har mirkt att efterfragan pa digitala tjanster hat

6kat, vilket har bromsat den annars negativa tillvixten. Bolagets I6nsamhet har minskat
fran 2,8% perioden januari — september 2019 till 0,2% under samma period 2020.

° Ambeas omsittning har jimfért med samma period forra dret 6kat med 3,6% och
marginalerna har 6kat fran 2,7% till 5,0%. Bolagets organiska tillvixt har under aret

@ Humana 5,0% 6,3% Omsorg och socialtjanst/PA
feelgood  -66% 0,2%

FOIECSIE BRI uppgatt till minus 1,0% Bolaget rapporterar negativa covid-19 effekter i kombination med

uppstartskostnader for méinga nya enheter som en forklaring till lag tillvaxt. Minskad
belidggning har till viss del kompenserats av den férvirvade omsorgsverksamheten fran
Aleris.

* Attendo uppvisar fortsatt positiv tillvixt drivet av 6ppnade boenden och prisékningar i
Finland. Bolagets 16nsamhet har minskat fran 7,6% till 6,5%, vilket bland annat férklaras
av Okade kostnader pa sidkerhetsmateriel och personalkostnader. En ligre efterfrigan pa
omsorgsplatser till f6ljd av oron fér pandemin noteras frimst i Sverige.

° Humanas omsittningstillvixt uppgar de tre forsta kvartalen 2020 till 5,0% varav 4,0%
organiskt. Bolaget har forbittrat sina marginaler fran 5,4% YTD19 till 6,3% under samma
period 2020. Covid-19 paverkar mest bolagets verksamhet inom dldreomsorg dir ligre
belidggning, 6kade personalkostnader och utebliven prisékning har negativ
resultatpaverkan.

° Vi ser en positiv omsittningstillvixt for samtliga noterade omsorg och socialtjainstbolag
dir Humana, som dven har verksamhet inom personlig assistans, ligger i topp med tillvixt
om 5,0%. Biade Humana och Ambea har under 2020 trots ridande pandemi lyckats behilla
en positiv omsittningstillvixt och 6kat sina marginaler. Vi noterar att omsorg- och
socialtjinstbolagen trots Covid-19 redovisar goda resultat i jimférelse med féregaende ar.
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Appendix

A. Metodologi

Definitioner och avgransningar

Den finansiella informationen baseras pa arsredovisningsdata frin Retriever. Den
finansiella informationen omfattar endast privatdgda aktiebolag som bedriver vard- och
omsorgsverksamhet i Sverige (SNI-koder 86-88). Den finansiella informationen inkluderar
inte medicinsk laboratorieverksamhet, ambulanssjukvird samt aktiecbolag som dgs av
stat/regioner/kommuner. Det innebir ocksa att vard- och omsorgsverksamhet som drivs
i foretagsformerna handelsbolag, enskild firma, ideell férening, ckonomisk férening och
stiftelser inte har inkluderats.

Notera att den finansiella informationen ocksa innehéller bolag med brutet rikenskapsir.
Detta innebir att Grant Thornton har klassificerat den senast tillgingliga finansiella
informationen som extraherats vid 2020 drs studie och antagit att den dr hanforligt till
rikenskapsaret 2019. Det som i denna rapport dr klassificerat som 2019 kan sdledes
innehilla finansiell information for privatigda aktiebolag med rikenskapsir 2018/19,
2019 och 2019/2020. For att erhélla s3 jamforbar information som mojligt extraheras
alltid den finansiella informationen fran Retriever under september eller oktober manad.
For samtliga nya bolag som inte inkluderats i tidigare studier dir omsittningen 6verstiger
5 MSEK genomf6r Grant Thornton en 6versiktlig kontroll om féretagets
verksamhetsinriktning och goér en bedémning om bolaget bér omfattas i denna studie
genom besok pa hemsida och/eller genom att lasa verksamhetsberittelsen i
arsredovisningen.

For att sakerstilla problem med t ex forlingda/forkortade rakenskapsar eller
kategoriseringsproblem med underbranscher baserat pa SNI-koder har vi
rimlighetsbedomt de storsta aktérerna samt respektive underbransch inom den privata
vird- och omsorgsmarknaden. I Gvrigt har vi ej kvalitetssikrat den information som
erhillits via Retriever.

Studien omfattar dven en analys av branschens tio stérsta privata aktorer. Informationen
har erhallits fran respektive bolags arsredovisning betriffande omsittning, kassafléde etc.
Den finansiella nyckeltalsinformationen som presenteras i studien inkluderar utlindsk
verksamhet for de bolag som dr verksamma utanfér Sverige. Ingen granskning eller
bedémning har gjorts kring faktiskt redovisade omsittnings- och resultatnivéer etc.
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Appendix

B. Grant Thorntons klassificering utifran SNI-kodsystemet

SNI-kod och bendmning
87100 Boende med sjukskéterskevard

Klassificering Grant Thornton

Omsorg och socialtjanst

Exempel pa verksamhet

Sjukhem, vardhem, mer allmidnna sjukhem 4n nedanstiende

87201 Boende med sirskild service for personer med utvecklingsstorning eller psykiska funktionshinder

Omsorg och socialtjanst

Se SNI-kod

87202 Boende med sirskild service for barn och ungdomar med missbruksproblem Omsorg och socialtjanst Se SNI-kod
87203 Boende med sirskild service for vuxna med missbruksproblem Omsorg och socialtjinst Se SNI-kod
87301 Vird och omsorg i sirskilda boendeformer f6r 4ldre personer Omsorg och socialtjinst Aldreomsorgen

87302 Vird och omsorg i sirskilda boendeformer f6r personer med funktionshinder

Omsorg och socialtjanst

Bolag bade med boende, personlig assistans och 6ppenvard.

87901 Heldygnsvird med boende fér barn och ungdomar med sociala problem

Omsorg och socialtjinst

T.ex. HVB-hem, fosterhem och boende for ensamkommande
flyktingbarn.

87902 Omsorg och sociala insatser i 6vriga boendeformer fér vuxna

Omsorg och socialtjanst

Behandlingshem

88101 Oppna sociala insatser for dldre personer

Omsorg och socialtjinst

Personlig assistans och hemtjinst f6r dldre

88991 Oppna sociala insatser for barn och ungdomar med sociala problem

Omsorg och socialtjanst

Familjehemsvérd

88992 Oppna sociala insatser for vuxna med missbruksproblem

Omsorg och socialtjanst

Rehab och utslussningsverksamhet f6r missbrukare

88993 Ovriga 6ppna sociala insatser for vuxna

Omsorg och socialtjanst

Oppenvirdverksamhet f6r ungdomar och vuxna

88102 Oppna sociala insatser for personer med funktionshinder

Personlig assistans

Personlig assistansverksamhet, t ex Frésunda

86211 Primarvardsmottagningar med likare m.m. Primiérvard Vardcentraler

86903 Primarvird, ej likare Primarvérd Barnmorskemottagningar

86102 Specialiserad sluten somatisk hilso- och sjukvird pa sjukhus Specialistvard Sjukhus

86103 Specialiserad sluten psykiatrisk hilso- och sjukvird pa sjukhus Specialistvard Likarkonsult (total oms. 3 MSEK)

86212 Annan allmin 6ppen hilso- och sjukvard, ¢j primérvard Specialistvard Féretagshilsovard och Sjukhusvard

86221 Specialistlikarverksamhet inom 6ppenvard, pa sjukhus Specialistvard Sjukhus

86222 Specialistlikarverksamhet inom 6ppenvard, ej pa sjukhus Specialistvard Sophiahemmet,

86905 Fysioterapeutisk verksamhet o.d. Specialistvard Sjukgymnaster, kiropraktiker, Rygginstitutet
86909 Annan 6ppen hilso- och sjukvird, utan likare Specialistvard Dialysklinik, psykologer, sjukvirdsradgivning
86230 Tandlikarverksamhet Tandvérd Tandlikarmottagningar

86904 Tandhygienistverksamhet Tandvird Tandtekniker, hygienister
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