vheter

Politiker, tjansteman och lakare kritiseras hart

nKommunikationen dalig
och alla skyller pa alla«

Alla skyller pa alla for brister
inom varden.

Det finns vattentata skott mel-
lan politikerna, tjansteméannen
och den medicinska professio-
nen. Det leder till att kommuni-
kationen ar dalig.

Det ar ingen vacker bild Laka-
resallskapets vice ordférande
Thomas lhre malade upp vid
cheflakarnas fullmaktigemote
forra veckan.

[(MThomas Ihre dr ordférande i den prio-
riteringskommitté som Lékareséllskapet
tillsatte i fjol. Bakgrunden r att Lakare-
sillskapet ser prioriteringsarbetet som
en av de viktigaste frdgorna inom fram-
tidens hélso- och sjukvard.

Syftet med séllskapets projekt ar att
fa fram ett underlag for vertikala priori-
teringslistor inom de olika specialiteter-
na. Detta ska i sin tur leda till att man
battre ska klara att gora horisontella
prioriteringar mellan specialiteterna.
Thomas Ihre ger flera exempel och un-
drar bland annat:

— Ar det viktigare att kunna fa sin hoft
opererad 4n att kunna kissa om man har
prostatabesviar? Kan vi kosta pd ett
kranskérlsprogram — har vi rad att ta sa
mycket resurser till den biten? Det inne-
bar ju att vi maste avsta fran annat.

Malsittningen ar att den horisontella
prioriteringen ska goras ppet:

— Vi anser att det borde vara ként att
s& hir gor vi nir vi prioriterar mellan
specialiteter. Men det dr en mycket
grannlaga uppgift och jag &r inte sdker
pa att vi kommer att ga i land med den,
sdger Thomas Thre.

Hur sker prioriteringarna nu?

Forsta delen i prioriteringskommitténs
arbete var att ta reda pa hur prioritering-
arna sker i dag. Man valde fyra landsting
— Norrbotten, Stockholm, Halland och
Viarmland. Dar har politiker, landstings-
och sjukhusdirektorer samt verksam-
hetschefer intervjuats. Thomas Thre
sammanfattar:

For politikerna handlar det mycket
mer om politik &n om sjukvérd. De ror
sig pa en vildigt hog nivd och man for-
delar resurser utan nagot egentligt un-
derlag.

Det handlar vildigt lite om hélsovard.
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En malséttning for Likareséllskapets
prioriteringskommitté med Thomas lhre
som ordférande &r att den horisontella
prioriteringen ska gdras éppet.

Prioriteringar sker, i den man man
prioriterar, »utifrdn grunder som att min
granne har det och det och det ar ju for
javligt att det ska behova vara sa«.

Har berdttar Thomas Thre om politi-
kern vars fru for nagra ar sedan hade sva-
ra reumatiska besvir.

— Det ledde till en enorm satsning pa
den reumatologiska varden, kommente-
rar han.

Professionellt inflytande saknas

En skakande upplevelse for priorite-
ringskommittén under rundresan var att
uppticka att det finns véldigt lite profes-
sionellt inflytande.

Thomas Thre understryker att »jag
tror att lakarkaren har sig sjélv att skylla
for detta eftersom vi i alla situationer sti-
git upp och sagt att om inte jag far mer
resurser s& dor mina patienter«.

— Det ar sjdlvklart att en politiker som
far hora det fran alla hall blir starkt forvir-
rad och sédger att »jag kan inte lyssna pa
nagon«. Sa nagonting maste vi géra och
det tycker jag dr er uppgift, uppmanar han
chefldkarna, och anser att de maste vara
med och gora prioriteringar. Detta kan
bara ske om man skapar ett fortroendefullt
samarbete, bra underlag for beslut och dér
alla parter kan lita pa varandra.

—Och da menar jag prioriteringar i or-
dets ritta bemairkelse, att man avstar fran
nagonting till forman for ndgot annat.

Tjansteménnen vet enligt Thomas Thre

véldigt lite om den medicinska nyttan av
olika atgdrder. Han menar att »det beror
sakert pa att vi inte har lyckats presentera
nyttoresultat for dem. Dar maste vi bli
bittre«. Han skissar pa flera 6vergripan-
de problem som framtritt under kom-
mitténs rundresa:

Alla skyller pé alla nir det géller bris-
ter.

Skakande ar att det finns vattentita
skott mellan politiker, tjdinstemin och
den medicinska professionen.

— Det dr vildigt séarskilda nivéer: po-
litiker for sig, tjanstemdn for sig och
sjukvardsforetradare for sig. Det ar da-
ligt med kommunikationen mellan de
olika nivaerna, konstaterar han.

Brist pa 6vergripande hilsorapporter.

Det saknas utvérdering av nytta i for-
hallande till insatt kapital.

Har stéllt upp dnskelista
Lakaresillskapets prioriteringskommit-
té har stallt upp en onskelista:

Bittre beslutsunderlag till politiker
for prioritering.

Objektiva data om sjuklighet, be-
handlingsbarhet, nytta, kostnad med
mera.

Storre inflytande av objektiva fore-
tradare for medicinska professionen.

Hir podngterar Thomas Thre objekti-
va foretradare.

— Vi méste ha ménniskor som inte
hela tiden bara vérnar om sin egen speci-
alitet. Var man nu hittar dem.

Tom Ahlgren

Ny ordforande

for cheflakarna

Vid  Chefsfor-
eningens fullmakti-
ge forra veckan val-
des Ulf Swanstein
till ny ordforande ef-
ter Mora Kallner.

Ulf Swanstein &r
primérvardsdirektor
iregion Skéne .

Vi hade nyligen en stor intervju med
honom (Lékartidningen nr 10) och vin-
tar darfor ett tag med en ny intervju med
anledning av hans nya uppdrag.®
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