Socialminister Margot Wallstrom:

Vardgarantin behover forandras
Privatiakares villkor star fast

—Vardgarantin ar alltfor fyr-
kantig. Den skulle behdva an-
passastill dagensverklighet.

Det siger den nytilltr&dda so-
cialminstern Margot Wallstr ém.
Hon tycker att forsoken till sam-
ordning mellan sukvard och
forsikringskassa ar bra och ser
garnamer av dettai framtiden
som ett sétt att battre utnyttja
samhélletsresurser. Villkoren
for privatlakareser hon ingen
anledning att andra pa.

Manga landsting brottas med stora
underskott och tvingas légga fram pla-
ner for besparingar och neddragningar i
siukvérden. Ett aktuellt exempel &
Stockholm som planerar att minskasina
kostnader med 2,9 miljarder kronor.
Det leder oundvikligen till fragan om
vilken sjukvard vi vill haoch hur myck-
et vi & beredda att betala for sukvar-
den. Récker pengarnasom samhéllet nu
satsar till den sjukvérd vi vill ha?

— Det beror pavad vi har for forvant-
ningar och krav pa gukvarden, sager
Margot Wallstrém.

Hon & medveten om att det kénns
tungt for personalen med de nedskar-
ningar som gérs nu och att manga anser
att ytterligare nedskérningar kommer
att gaut dver patienterna.

| princip allalandsting har fatt skara
ner. Men Margot Wallstrom menar att
det inte gér att generalisera och ge ett
svar pa frégan om pengarna racker, ef-
tersom situationen skiljer sig & mellan
olikalandsting.

Inga jamfdrelser

Margot Wallstrém undviker att ge
négot entydigt besked om hur mycket
hon anser att sjukvarden ska fa kosta
t ex som andel av BNP, bruttonational -
produkten. Sjukvardens andel av BNP
ar nu nerei ungefar 7 procent. Den siff-
ran &r 1&g vid en jamforelse med andra
lander i vastvarlden. Men Margot Wall-
strom tycker det & svart att gérasadana
jamforelser, eftersom man inte kan veta
exakt vad som réknastill sjukvardi oli-
kalander.

Déremot & Margot Wallstrom in-
tresserad av att se vilka forbéttringar
som kan goras nér det géller hur skatte-
medlen anvands.

— Vi maste diskutera hur vi ska sam-
ordna resurserna béttre. Hur ska vi an-
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vanda det som finns p ett béttre sitt?
Hur skavi bli tréffsékrare?

—Det som behdvs frambver & en
helhetssyn pa manniskan och en hel-
hetssyn p& samhallets resurser, siger
Margot Wallstrém.

Mer samordning

— Jag tror att vi kommer att fa god-
kannamangafler dntio kommuner som
vill prévasamordning mellan olika sek-
torer. Det kommer att handa mycket pa
det har omrédet.

Margot Wallstrdm har inte hunnit
vara socialminsiter mer &n négra veck-
or, men har borjat kommatill insikt om
att hon fran sin centralaposition kan be-
hova vara aktiv och stétta utvecklingen
for att hjdpatill att underléta samord-
ningen. Forhoppningen & naturligtivs
att samordningen skaledatill att resur-
serna anvands effektivare och att resur-
ser kan frigoras fran en sektor for att

—Vi far akta oss s att vardgarantin inte
bara blir ett politiskt slagtrad, sager
socialminister Margot Wallstrom.

istdllet anvéndas i en annan. Det kan
vara ett sétt att frigéra pengar till sjuk-
varden.

— Det enda séttet om vi vill behdlla
en hog kvalitet pavar gukvard palang
sikt &r att tillforamer resurser.

Hon beréttar om ett ssmmantraffan-
de med sjukhusledning, chefsbverléka-
re och primarvardsedning i Karlstad
for att fa hora om deras syn pa utveck-

lingeni sjukvérden. Det storasom hant
p& senare & & Ade-reformen, som
medfort att &dre manniskor inte langre
ligger i ménader pasjukhusen. Men hon
har ocksablivit klar Gver den starkame-
dicinska utvecklingen.

— Vi blir duktigare och duktigare pa
att bytaut kroppsdelar och pa att medi-
cinera s3 att vi lever langre. Lever vi
langrevet vi att vi altid blir gukadesis-
tadren och d& kréver mycket vard. Fré
gan & hur vi ska hantera den situatio-
nen. Hur mycket vill vi lagga av skatte-
pengar pavard och omsorg?

—Jag tror att vi vill betala for det,
men det & svart att se hur vi ska klara
det omtio till femton &r.

Yngre tar fir sig

Margot Wallstrém & medveten om
den generationsskillnad som tar sig ut-
tryck i att &ldre manniskor med stora
vardbehov &r tysta medan fyrtiotalister
och yngre tar for sig pa ett galvklart
Sétt.

P4 senare & har patientens stallning
i varden starkts och det tycker Margot
Wallstrom & bra. Men hon manar ock-
satill forsiktighet med hénsyntill att re-
surserna inte & oandliga. Om en stark
och hogljudd 40-8ring kraver att snabbt
favérd kan det ga ut 6ver gamla mam-
ma som stillsamt vantar pasin tur.

—Det & sdgavklart for oss att pati-
enten har rétt att stélla krav. Darfér be-
hovs ocksden stérre diskussion om des-
sa fragor. Hela diskussionen om vard-
koer & svér, eftersom resurserna inte
récker till for att ge alt till alla, tycker
Margot Wallstrom.

Bra vard eller lopande band

Vér bild av gukvarden praglas av
véra forvantningar. Margot Wallstrom
beréttar om en vaninna som ladesin pa
gjukhus for en enkel operation. Vanin-
nan lag pa en fyrbaddssal och kunde
hora hur grannarnai telefon beskrev si-
tuationen.

En sadeatt det var sdfantastiskt. Hon
hade f&tt kommain under gardagen och
skulle &kahem dagen darpa. Menen an-
nan granne sade att det var rena lopan-
de bandet, hon hade kommit in under
gardagen och skulle f& &a hem nasta
dag.
Vérdgarantin tycker Margot Wall-
strom egentligen &r obsolet. Vardgaran-
tin som styrinstrument i 5jukvarden me-
nar hon &r aldelesfor fyrkantig och kan
ledatill att resurserna styrsfel.
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—Vardgarantin har varit viktig och
spelat en roll, men vi far akta oss s att
vardgarantin inte bara blir ett politiskt
dagtra

Inom ett landsting kan vantetiden
vara langre a8n vad garantin séger. |
Karlstad t ex kan det varasafor enviss
diagnos medan det inte & nagon vante-
tid allsi Torsby. Anda véljer patienter-
naatt vanta paatt fakommatill sjukhu-
seti Karlstad.

—Frégan & hur man ska tolka det.
Ska man siga att man inte klarar vard-
garantin i ett sadant fall? Eller hur ska
man se paresursfordelningen?

— Det méste val anda liggainbyggt i
vérdgarantin att den méste anpassas ef -
ter en foranderlig verklighet. Det fér
inte vara sa att nagon tvingas gora en
prioritering s att det gar ut Gver nagon
som behdver resurserna béttre.

Vantetider accepteras

Men Margot Wallstromvill integasa
langt som att avskaffa vardgarantin.
Honser hellreatt vardgarantin forandras
till ett system som tar hansyntill att man
har kommit olikalangt i landstingen.

—Det & lokat som diskussionen
maste féras. Och man maste se lands-
tingen som en helhet, sdger Margot
Wallstrom.

Den medicinska utvecklingen gér
snabbt och det finns inga tendenser till
att den skulle stanna av. En effekt av ut-
vecklingen &r att det idag gér att medi-
cinera mot en dkomma som tidigare
krévde operation. Dettaleder till &ndrat
arbetssitt och det paverkar strukturen i
sjukvarden. Men aven om utvecklingen
gér snabbt andrasinte ménniskorsfore-
stéllningar och attityder lika l&tt.

Svart andra attityder

— | vér forestéllningsvéard har vi kvar
bilden av att vi har rétt att liggalange pa
sjukhus.

Det finns manniskor som tycker att
man idag skickas hem fran gukhuset
aldeles for snabbt. Margot Wallstrom
menar att ingen vill ligga pa sjukhus,
men det &r uttryck for en sortstrygghet.
D& & man i sjukhusets hagn och inget
ont kan handa en. Men om man far aka
hem blir man ensam och utan tillsyn.

—Jag tror inte vi hangt med att s&
mycket sker polikliniskt och att det gar
sa snabbt, att man bara behtver stanna
négon enda dag innan man fé&r &a hem
igen. Men det &r ett sétt att utnyttjavara
resurser effektivt och vi mastevanjaoss
vid att det & savéarden fungerar idag.

| Ovrigt glider Margot Wallstrém
snabbt forbi strukturfrégorna. Det drdj-
er lange an innan den stora hélso- och
sjukvardsutredningen &r klar och innan
dess ska man kanske inte vanta sig né&
got stallningstagande. Men pa nagra
punkter & ministern aldelesklar.
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—Nog kommer vi att behéva lands-
tingen ett tag till, séger Margot Wall-
strom.

Den offentliga finansieringen av
sjukvérden ligger ocksa fast. Pa den
punkten menar Margot Wallstrom att
hon har hela folket med sig. Privata
sjukforsakringar tror honinte har ndgon
storre marknad i Sverige. Det & nagot
hon &r glad for, hon tycker att sparen
forskracker.

Och privatlakarkaren ska inte rakna
med att véxa, i alafall inte med minis-
terns hjalp. Margot Wallstrom har inga
planer paatt andrai de villkor som gal-
ler for privatlékare.

Hon tycker att det &r fullt tillréckligt
ochalldelesriktigt att |andstingen avgor
om en privatlékare behovs. Det innebar
t ex att 65-arsgransen ligger fast och att
landstingen avgdr om en privatlékare
som pensioneras ska erséttas av en ny
privatl8kare.

— Eftersom privatlskarvarden finan-
sieras med offentliga medel & det rim-
ligt att ha denna ordning, sdger Margot
Wallstrom. | tider av begrénsade resur-
ser gar det inte att hafri etableringsrétt
utan landstingen maste kunna vaga be-
hoven mot varandra.

Hemuvist for primarvarden

En annan strukturfraga & daremnot
mer 6ppen och det galler primarvérdens
hemvist. Det pagar forsok med primar-
kommunal primérvéard i nagra kommu-
ner och Kommunférbundet har deklare-
rat att kommunerna gérna tar hand om
primarvarden.

En ténkbar variant &r en flexibel [6s-
ning som innebér att antingen landsting
eller kommuner skahahand om primér-
varden.

— Mendaskaforutsattningen varaatt

— Det som behdvs framdver &r en hel-
hetssyn p& manniskan och en helhetssyn
pa samhallets resurser, sager Margot
Wallstrom.

man kommer Gverens lokalt om vem
som ska skéta primarvarden. Det skulle
kunnavaraen bramodell, sdger Margot
Wallstrom.

Ny modell kommer

Vidtiden for intervjun var frégan om
hogkostnadsskyddet aktuell. | varpro-
positionen foreslog regeringen att det
skulle hgjas fran 1 800 till 2 500 kronor
som ett medel att klaraen del av bespa-
ringskraven.

Sedan har en diskussion uppstétt om
att héjningen & for kraftig och att det
vorebéttreatt i stéllet inféraden modell
som HSU 200 foredagit och som anda
ar tankt att inforas kommande arsskifte.
Den modellen bygger pé att man delar
hogkostnadsskyddet i tva; ett for sjuk-
vard och ett for lakemedel med en
hogstagrans pa 1 000 kr i varje del och
dér det sker en stegvis avtrappning av
individens egnakostnad.

— HSU-forslaget bygger paprinciper
som &r viktigabéde for att hallakostna-
dernaunder kontroll ochfor att faen bra
|&kemedel sforskrivning och -anvénd-
ning. Men det & omgjligt att hinnamed
det lagstiftningsarbete som krévsfor att
vi skakunnainférade principernaredan
frén halvéarsskiftet. Darfor maste vi for-
soka hitta en annan |6sning, séger Mar-
got Wallstrom.

En forslag som diskuteras r att pati-
enten alltid betalar en vissdel. Ett annat
&r att den som sallan behover sokavard
far betalahelaeller i stor sett helakost-
naden sjélv. Frégan méaste avgorasinom
kort for att en &ndring ska kunna goras
fran halvarsskiftet.

Kristina Johnson
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