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Regelradet &r ett sarskilt beslutsorgan inom Tillvéxtverket
vars ledaméter utses av regeringen. Regelradet ansvarar
for sina egna beslut. Regelradets uppgifter &r att granska
och yttra sig éver kvaliteten pa konsekvensutredningar till
forfattningsférslag som kan fa effekter av betydelse for
foretag.

Socialdepartementet

Yttrande over promemorian Effektiv och
behovsbaserad digital vard (Ds 2023:27)

Regelradets stéllningstagande

Regelradet finner att konsekvensutredningen inte uppfyller kraven i 6 och 7 §§ forordningen
(2007:1244) om konsekvensutredning vid regelgivning.

Innehallet i forslaget

Promemorian Effektiv och behovsbaserad digital vard (Ds 2023:27) innehaller forslag till
andring av halso- och sjukvardslagen (2017:30) gallande vard genom digital kontakt.
Delférslagen ar att:

e infora en definition av distanskontakt,

e reglera ett krav om att distanskontakt ska erbjudas i de fall det inte bedéms
nddvandigt att varden utfors genom fysisk kontakt,

e hemregionens kostnadsansvar enbart foreligger vid utomlansvard genom
distanskontakt om varden foregas av en adekvat behovs- och lamplighetsbeddmning
enligt grunder som beslutats av den region som erbjuder varden samt att

e patienten ska betala sin hemregions patientavgift &ven vid utomlansvard.

Foreslaget foreslas trada i kraft 1 oktober 2025 férutom for de fall da avtal redan ingatts. Da
foreslas att forslagen ska tillampas nar avtal forlangs.

Skalen for Regelradets stallningstagande

Bakgrund och syfte med forslaget

Av promemorian framgar att bakgrunden till forslaget ar den utveckling av digitala
vardtjanster som inte minst pa grund av covidpandemin fatt storre betydelse for bade
regionernas och privata vardgivares maojlighet att erbjuda vard. Det anges aven att
primarvardens uppdrag reglerats i och med nya bestammelser i halso- och sjukvardslagen
(2017:30) som tradde i kraft 1 juli 2021. Bestammelserna innebar bland annat att regioner
ska ta ett helhetsansvar for primarvarden och samordna varden pa ett effektivt satt for
patienten. Utvecklingen av den digitala varden leder enligt utredningen till battre
patientndjdhet, kostnadskontroll, effektivitet och tillgang till kompetenser inom primarvarden.
Vissa problem kopplat till samordning och kontinuitet har dock uppstatt i dagens system. Till
exempel styrs varden enligt utredningen pa ett omotiverat satt mot utomlansvard genom
nationellt verksamma vardgivare och det ar svart att leva upp till principen om vard efter
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behov och kostnadseffektivitet inom den offentligt finansierade varden. Darfor har
utredningen i uppdrag att utreda hur digitala vardgivare ska kunna bli del av en mer
sammanhallen och kontinuitetsbaserad digifysisk primarvard med god tillganglighet och dar
samtliga aktdrer arbetar tillsammans for att tillgodose patienternas behov av god och néra
vard. Det forslag som foreslas syftar till att 6ka integrationen mellan fysisk och digital vard
samt framja dkad kontinuitet.

Regelradet gor foljande beddmning. Regelradet anser att forslagets bakgrund och syfte
beskrivs pa ett tydligt satt i promemorian. Darfér finner Regelradet redovisningen av
bakgrund och syfte med forslaget som godtagbar.

Alternativa I6sningar och effekter av om ingen reglering kommer till stand

Syftet med forslaget ar att sakerstalla samordning och kontinuitet inom primarvarden for vard
som ges genom distanskontakt. | promemorian beskriver forslagsstallaren de alternativa
|6sningar for att uppna syftet som utredningen dvervagt. En alternativ [6sning beskrivs vara
att skapa ett eget nationellt system av regelverk for digitala vardgivare. Att bryta ut den
digitala varden pa det sattet anses dock inte vara 6nskvart da den digitala varden utvecklats
inom och aven redan nu fungerar som ett komplement och stddjer de fysiska
primarvardsenheterna. Det anses inte heller [ampligt att lata villkoren for digitala vardtjanster
faststéllas av nagon annan an regionerna som idag utformar de foreskrifter och krav som
vardgivarna behover forhalla sig till.

En annan alternativ 16sning till forslaget beskrivs vara att begransa patientens ratt att vélja
utférare av digitala vardtjanster. Patientens tillgang till digitala vardtjanster skulle till exempel
kunna begransas till de tjanster som erbjuds av den vardgivare dar patienten valt att lista sig.
Forslagsstallaren menar dock att patientens fria val av utforare i 6ppen vard har kommit att
etablera sig som en viktig princip i svensk halso- och sjukvard och en inskrankning av den
ratten maste enligt forslagsstallarens bedémning motiveras av tunga skal. Konsekvenserna
som begransningen i den alternativa Idsningen medfor ar enligt forslagsstéllaren dock svara
att forutse, till exempel for patienter i regioner med ett litet utbud av privata alternativ som
erbjuder digitala vardtjanster i primarvarden. Forslagsstallaren anger ocksa att det finns
forutsattningar att komma tillratta med merparten av den problematik som den digitala
utomlansvarden medfdr utan att gora inskrankningar av patienternas valfrihet.

Utredningen anger att den omotiverade styrningen till digital utomlansvard skulle fortga om
ingen reglering kommer till stand. Utvecklingen av regionernas digitala verktyg kommer aven
den att fortsatta och utredningen menar att det pa sikt skulle minska utomlansvardens
betydelse inom primarvarden. Det framhalls dock att det pa enbart frivillig basis inte skulle
vara mojligt att uppna malet att integrera de digitala vardgivarna i primarvarden.

Regelradet gor foljande beddmning. Beskrivningen av alternativa losningar och effekter om
ingen reglering kommer till stand anses vara tillracklig. Det framgar ocksa varfor utredningen
valt att inte ga vidare med forslagen. For att uppna utredningens syfte kan Regelradet se
andra alternativa [dsningar i utformningen av reglerna. Exempelvis att regionerna gemensamt
ska utforma processen for behovs- och lamplighetsprévningen fér vard vid distanskontakt.
Aven om beskrivningen av alternativa Idsningar inte ar uttdmmande anser Regelradet att
forslagsstallaren pa ett tillrackligt satt har beskrivit alternativa I6sningar for de forslag som
ges.
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Regelradet finner att beskrivningen av alternativa l6sningar, liksom effekter om ingen
reglering kommer till stand, &r godtagbar.

Forslagets 6verensstammelse med EU-ratten

Utredningen menar att forslaget indirekt kan innebéra vissa forandringar i méjligheten for
privata foretag att sjalva utveckla och erbjuda hélso- och sjukvardstjanster finansierade med
offentliga medel eftersom regionerna foreslas fa storre inflytande pa hur tjansterna utformas.
Forandringar anses dock inte vara av sadan omfattning att de kan saga beréra exempelvis
EU:s bestdmmelser om fri rérlighet for tjanster pa den inre marknaden. Forslagen beddms
inte heller av forslagsstallaren paverka grundlaggande fri- och réttigheter sasom aganderatt
och naringsfrihet.

Regelradet gér foljande bedémning. Regelradet ser ingen anledning att ifragasétta
forslagsstallarens slutsats om att forslagen inte berér EU-ratten. Darfor anses beskrivningen
vara tillracklig.

Regelradet finner beskrivningen av forslagets dverensstammelse med EU-ratten som
godtagbar.

Sarskild hansyn till tidpunkt for ikrafttradande och behov av speciella
informationsinsatser

Forslagsstallaren anger att forslaget bor trada i kraft 1 oktober 2025. Som skal anges att
utredningen beddmer att regioner och vardgivare behdver 12 manader pa sig att forbereda
for forandringarna. Utredningen beddmer ocksa att regeringen tidigast under varen 2024 kan
overlamna en proposition till riksdagen med férslag till andring av halso- och sjukvardslagen
(2017:30).

Vidare foreslas att i de fall avtal redan ingatts ska dessa I6pa ut innan andringarna maste
tillampas av avtalsparterna. Bestammelserna ska dock gélla om ett avtal forlangs eller ingas
efter ikrafttradandet. Skalen till att inte tilldmpa andringarna aven for avtal ingangna innan 1
oktober 2025 anges vara att avtal som omfattas av lagen om offentlig upphandling kan ha
langa I6ptider och formodas sakna sadana bestammelser som foreslas. Avtalen behover
darfor [dpa ut utan att behéva omforhandlas med anledning av de foreslagna
lagférandringarna. Detta foreslas aven galla for avtal tecknade enligt lagen om
valfrihetssystem. Aven om andringar av villkoren i regioneras regelbdcker sker arligen eller
oftare med stdd av andringsbestammelser i avtalen, kan vardgivaren enligt forslagsstallaren
vanligen motsatta sig andringar och har da ratt att fortsatta med de tidigare villkoren i upp till
12 manader innan avtalet upphor. Det som beskrivits ovan ska gélla for bestdmmelserna om
distanskontakt och behovs- och lamplighetsbeddmning. Avseende patientavgift forslas ingen
overgangsbestammelse. Skalet till det anges vara att patientavgifter ofta andras och att
utredningen forutsatter att regionerna redan tagit hojd for att ndringar kan ske i de avtal som
ingatts. Det anges inget om behovet av speciella informationsinsatser i promemorian.

Regelradet gor foliande beddmning. Forslagsstallaren har redogjort for den sarskilda hansyn
som tagits vad galler tid for ikrafttradande pa ett tydligt satt. Den delen av rubricerad
delaspekt anses darfor vara tillracklig. Forslagsstallaren har dock inte angett nagot om
eventuella behov av speciella informationsinsatser. Eftersom forslagsstéllaren har tagit
hansyn till att regionerna och vardgivarna behéver tid for att forbereda infér forandringarna far
Regelradet anta att forandringarna ar av sadan art att information om dem behdvs. Om det
inte behdvs, eller redan finns tydliga rutiner om hur andringar av detta slag ska
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kommuniceras borde det framga i promemorian for att denna del av delaspekten ska kunna
anses som tillrackligt beskriven.

Regelradet finner beskrivningen av sarskild hansyn till tidpunkt for ikrafttradande som
godtagbar. Regelradet finner redovisningen av behov av speciella informationsinsatser som
bristfallig.

Berorda foretag utifran antal, storlek och bransch

| promemorian beskrivs att privata foretag inom éppen vard berérs av forslagen. Det anges
att det finns drygt 27 000 foretag inom svensk dppen vard samt att drygt 99 procent av dessa
ar sma foretag.

Regelradet gér foljande beddmning. Férslagsstallaren har beskrivit berorda foretag utifran
antal, storlek och bransch pa ett tillrackligt satt. Aven om en beskrivning av antalet storre
foretag ocksa hade bidragit till redovisningen.

Regelradet bedomer redovisningen av berdrda foretag utifran antal, storlek och bransch som
godtagbar.

Paverkan pa berorda foretags kostnader, tidsatgang och verksamhet

Delférslaget om att patienten ska betala hemregionens patientavgift anses av
forslagsstallaren kunna medfora administrativa kostnader. Anledningen beskrivs vara att
vardgivaren behdver kontrollera var patienten ar folkbokford och ha tillgang till uppdaterade
uppgifter om respektive regions patientavgift. Forslagsstallaren anger vidare att vardgivare
som erbjuder digitala vardkontakter till utomlanspatienter i stor utstrackning kan forvantas
automatisera debitering av ratt patientavgift i sin digitala ingang till varden. Det foreslas ocksa
att regionerna kan uppdra exempelvis at Sveriges kommuner och regioner (SKR) att halla en
uppdaterad sammanstallning dver regionernas beslutade patientavgifter. Darfor anser
forslagsstallaren att de 6kade administrativa kostnaderna for privata vardgivare som foljer av
forslaget skulle vara begransade.

Delfdrslaget om att utomlansvard genom distanskontakt ska foregas av en adekvat behovs-
och lamplighetsbeddémning uppges av forslagsstallaren innebéara att regionerna ska besluta
om ett regelverk for hur och nar patienter ska ges tillgang till distanskontakter i 6ppen vard.
Regelverket ska ligga till grund for hemregionens kostnadsansvar. Det anges att privata
vardgivare kan behdva gora anpassningar av tekniska plattformar och potentiellt gora vissa
forandringar i sin verksamhet utifran regionens beslutade regelverk. Specifikt for vardgivare
som erbjuder vard oberoende av var patienten bor eller befinner sig innebér forslaget att
foretagen behover tydliggéra och beskriva processen for hur de avgér patientens behov av
vard och vilken vard som ar lamplig. Forslagsstallaren menar att det forutsatts att foretagen
redan i dag arbetar med dessa processer och det darfér inte bor vara nagra svarigheter att
visa upp arbetet for regionen.

Regelradet gér foljande bedémning. Att bedriva digital vard innebar savitt Regelradet forstar
att vardkontakten tas till exempel genom chatt eller video. Aven om det finns féretag som har
ett tydligt genomgaende digitalt fokus i sin verksamhet anser Regelradet inte att
anvandningen av tekniken per automatik medfor att foretaget enkelt kan automatisera
debiteringar. Ett sadant antagande bdr enligt Regelradet underbyggas med tydlig hanvisning
till foretagens situation. Av vad som framgar i promemorian anser Regelradet att det inte kan
uteslutas att foretag saknar méjlighet att snabbt och enkelt véxla till automatiserad debitering.
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Arbetet med att kontrollera patientens folkbokféring och hemregionens patientavgift kan
behdva ske manuellt, atminstone en tid framdver. | det fallet kommer den administrativa
bordan vara hog i jamforelse med dagens system da enbart vardregionens patientavgift
debiteras.

En foljd av delférslaget om att utomlansvard genom digital kontakt ska féregas av adekvat
behovs- och lamplighetsbedomning, anges vara att regionerna behdver stalla uttryckliga krav
pa och granska de privata vardgivarnas rutiner och digitala verktyg for sortering och
behovsbedomning. Att granska och att bli granskad innebar administrativa kostnader.
Regelradet anser det inte som osannolikt att den administrativa kostnaden och tidsatgang for
granskningarna ocksa okar nar det blir mer att granska. Detta &r dock inget som tagits upp av
utredningen.

Delfrslaget om behovs- och lamplighetsbeddmning kan enligt Regelradets bedémning,
ocksa komma att paverka berérda foretags verksamhet. Aven om foretagen redan genomfor
sadana behovs- och lamplighetsbedémningar innebér det inte, sasom forslaget ar formulerat,
att den beddmningsprocess som regionerna ska besluta om bor eller ska efterlikna dagens
processer. Forslagsstallaren forordar att regionerna bor ges stor handlingsfrihet i att utforma
bade processen och innehallet i bedémningen. Enligt Regelradets mening kan det antas att
foretagens processer for bedomning behover forandras. Det ar inte heller tydligt om foretagen
kommer behdva forhalla sig till en region eller flera regioners beslut eftersom det ar
hemregionen som i slutdndan ska sta for kostnaden. For att inte riskera uteblivna betalningar
kan foretagen behdva tillampa olika processer anpassade efter varje hemregion. Regelradet
beddmer att konsekvensen skulle kunna bli mindre omfattande om féretagen involveras i
utformningen av processen eller om regionerna beslutar om liknande processer. Men det ar
inget som rekommenderas i utredningen. Det rekommenderas inte heller att utformningen
ska ta hansyn till nationellt verksamma vardgivare. Darfor bedomer Regelradet att forslaget
sannolikt kommer ha en betydande paverkan for foretagens verksamhet. Detta borde det
tagits upp av utredningens konsekvensanalys. Da det inte har gjorts bedémer Regelradet att
utredningen inte tillrackligt tydligt har redogjort for paverkan pa berdrda foretags verksamhet.

Regelradet finner redovisningen av foretags kostnader, tidsatgang och verksamhet som
bristfallig.

Paverkan pa konkurrensforhallandena for berérda foretag

Forslagsstallaren anger att ett grundlaggande syfte till delforslaget om att regioner ska
erbjuda distanskontakt ar att utjiamna de delvis omotiverade konkurrensfordelarna som den
digitala utomlansvarden har haft. Det anges aven att det ar rimligt att anta att regionerna med
forslaget kan "hamta hem” delar av de vardbesdk som sker utomlans hos nationellt
verksamma digitala vardgivare. Forslagsstéllaren bedémer vidare att den digitala
utomlansvarden kommer fa minskad betydelse i takt med att den traditionella primérvarden
utvecklar sitt utbud av digitala tjanster och sin digitala kompetens. Enligt forslagsstallaren
kommer detta pa sikt innebara att regionerna ges forbattrade méjligheter till samordning,
styrning och uppfdljning och béttre forutsattningar att tillgodose invanarnas vardbehov.
Forslagsstallaren menar dven att delforslaget inte staller krav pa kostsamma digitala verktyg
och drar darfor slutsatsen att delforslaget i sig inte bedoms medféra nagra beaktansvarda
konsekvenser for foretagen. Delforslaget om att patienten ska betala hemregionens
patientavgift anges fa konsekvensen att vardgivare inte langre kommer kunna locka patienter
med eventuellt formanliga patientavgifter och skulle darmed kunna leda till minskat
patientunderlag for vardgivaren.
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Regelradet gor foljande beddmning. Forslagsstallaren anger att foljderna av delférslaget om
att alla regioner ska erbjuda distanskontakt inte kommer vara beaktningsvarda for foretagen
men anger samtidigt att syftet med delférslaget ar att andra konkurrensforhallandena for den
digitala utomlansvarden. Regelradet noterar ocksa att forslagsstéllaren inte namner foretag i
avsnittet som handlar om att andrade konkurrensforhallanden ar en konsekvens av
delforslaget. Men eftersom foretag ar verksamma inom den digitala utomlansvarden maste
det anses rimligt att de ocksa kommer paverkas av andrade konkurrensforhallanden.
Slutsatsen att delforslaget inte skulle medfora nagra beaktansvérda konsekvenser for
foretagen bedéms av Regelradet som uppenbart motstridigt delforslagets syfte. Att
delforslaget kan anges vara positivt for regionernas samordning, styrning och uppfoljning ar
inget Regelradet har att invanda mot. Men konsekvenserna for féretag kan inte uteslutas i
analysen. Om avsaknaden av en beskrivning av konsekvenser tydligt motiverats kan
Regelradet under vissa forutsattningar &nda bedéma redovisningen av en delaspekt som
godtagbar. Men med anledning av delférslagets syfte anser Regelradet dock att en
beskrivning av delforslagets paverkan pa konkurrensforhallanden for berérda foretag ar
nddvandig for att delaspekten ska kunna anses som godtagbar.

Vidare anser Regelradet att delforslaget om att alla regioner ska erbjuda distanskontakt i
kombination med delforslaget om att patientavgiften regleras till hemregionens beslutade
patientavgift sammantaget kan komma att ha en stor paverkan pa foretagens
konkurrensforhallanden. Det ar inte ett tydligt krav att forslagsstéllaren ska redovisa hur
delférslagen i kombination kan paverka for foretagen, varfor Regelradets bedémning i denna
del inte paverkar bedémningen av delaspekten som helhet, dven om en sadan analys hade
varit dnskvard. Regelradet anser dock att utredningen visserligen beskriver hur delforslaget
om andrade patientavgifter paverkar konkurrensférhallandena men utredningen borde aven
beaktat och redovisat hur delférslaget om att alla regioner ska erbjuda distanskontakt kan
komma att paverka konkurrensfrhallandena.

Regelradet finner redovisningen om forslagets paverkan pa konkurrensforhallandena for
berdrda foretag som bristfallig.

Regleringens paverkan pa foretagen i andra avseenden

Inget anges om regleringens paverkan pa foretagen i andra avseenden. Regelradet ser inget
som uppenbart talar for att en sadan paverkan kommer att bli aktuell. Bristen ar darfor inte av
avgorande betydelse.

Regelradet finner, utifran forutsattningarna i arendet, franvaron av redovisning av
regleringens paverkan pa foretagen i andra avseenden som godtagbar.

Sarskilda hansyn till sma foretag vid reglernas utformning

Som framgar ovan anger forslagsstallaren att dver 99 procent av de foretag som berérs av
forslaget ar sma foretag. Darfor anser forslagsstallaren att hela redogdrelsen for hur foretag
paverkas ar en redogdrelse for hur sma foretag paverkas. Det anges ocksa att nagra
ytterligare Gvervaganden om sma foretags forhallanden inte gérs i promemorian.

Regelradet gor foljande beddmning. Av beskrivningen av berdrda foretag utifran antal, storlek
och bransch har Regelradet ovan bedémt att det tydligt framgar att det framfor allt &r sma
foretag som berdrs av forslaget. Aven om storre foretag ar fa till antalet bor en
konsekvensutredning beakta att foretagen har olika mojligheter att hantera konsekvenserna
av forslaget. Detta har savitt Regelradet forstar det inte gjorts. Dessutom kan det enligt
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Regelradets mening, finnas svarigheter for sma foretag att hantera de foreslagna
andringarna, oavsett om andra foretag moter likvardiga utmaningar. For att delaspekten ska
anses som godtagbar ska forslagsstallaren kunna beskriva vilken, om nagon, hansyn till att
foretagen ar just sma tagits vid utformandet av regleringen. Det framgar inte av det
forslagsstallaren beskrivit att nagon sadan hansyn har tagits. Om bedémningen &r att ingen
sarskild hansyn behover tas ska aven det motiveras i konsekvensutredningen. Det har heller
inte gjorts. Sammantaget anser Regelradet att det hade varit motiverat med en utvecklad
beskrivning av delaspekten. Darfor anses beskrivningen vara otillracklig.

Regelradet finner redovisningen av sarskild hansyn till sma foretag vid reglernas utformning
som bristfallig.

Sammantagen bedomning

Regelradet bedomer att forslagsstallaren i promemorian tydligt redovisat forslagets bakgrund
och syfte. Redovisningen av alternativa l6sningar och effekter om ingen reglering har kommit
till stand bedéms vara tillrackliga, &ven om Regelradet kan se att fler alternativa Isningar
finns &n de som redovisats. Regelradet har ven funnit att beskrivningen av hur forslaget
stammer Gverens med EU-ratten, beskrivningen av berorda foretag utifran antal, storlek och
bransch samt beskrivningen av regleringens paverkan pa foretagen i andra avseenden ar
godtagbara. Géallande séarskild hansyn till tidpunkt for ikrafttrddande och behov av speciella
informationsinsatser har Regelradet bedomt att den forsta delen av delaspekten om hansyn
till ikrafttradande ar godtagbar men eftersom beskrivning gallande behov av speciella
informationsinsatser saknas anses den delen av delaspekten vara bristfallig. Angaende
delaspekterna paverkan pa foretags kostnader, tidsatgang och verksamhet anser Regelradet
att redovisningen till viss del ar tydlig men anser att det ar uppenbart att paverkan av
relevanta delférslag kan komma att bli mer omfattande &n vad som beskrivits och
delaspekten har darfér bedomts som bristfallig. Regelradet anser ocksa att om syftet med ett
delférslag ar att utjidmna konkurrensfordelar bor det anses att forslaget faktiskt kommer
paverka konkurrensforhallandena for de berérda foretagen och paverkan ska darfor
beskrivas. Regelradet hade ocksa dnskat att utredningen beaktat och beskrivit hur
kombinationen av delférslagen om patientavgift och erbjudande av distanskontakt kommer
paverka foretagens konkurrensférhallanden. Delaspekten om hur férslaget paverkar
foretagens konkurrensforhallanden beddms darfér som bristfallig. Aven delaspekten om
sarskild hansyn till sma foretag anses vara bristfallig eftersom det inte beskrivits hur hansyn
till sma foretag tagits i utformningen av forslaget.

Sammantaget anser radet att konsekvensutredningen i vissa delar uppfyller de krav som
stalls men anser att analysen géllande administrativa kostnader, paverkan pa féretags
verksamhet och konkurrensforhallanden hade behévt fordjupas for att utredningen skulle
anses uppfylla de krav som stalls pa en konsekvensutredning.

Regelradet finner darfor att konsekvensutredningen inte uppfyller kraven i 6 och 7 §§
férordningen (2007:1244) om konsekvensutredning vid regelgivning.

Stdd till regelgivare i konsekvensutredningsarbetet finns i Tillvaxtverkets handledning for
konsekvensutredning.

Regelradet behandlade drendet vid sammantrade den 6 december 2023.


https://tillvaxtverket.se/amnesomraden/forenkling/handledning-for-konsekvensutredning.html
https://tillvaxtverket.se/amnesomraden/forenkling/handledning-for-konsekvensutredning.html

Regel|radet

| beslutet deltog: Anna-Lena Bohm, ordférande, Helena Fond, Hans Peter Larsson, Lennart
Renbjer och Lars Silver.

Arendet foredrogs av: Anna-Sara Falk

pot H— (LS on

Anna-Lena Bohm Anna-Sara Falk

Ordférande Foredragande

Postadress Webbplats E-post

Box 4044, 102 61 Stockholm www.regelradet.se regelradet@regelradet.se
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