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Den svarspadda

framtiden . ..

or tolfte gangen sedan 1978 har

nyligen den samnordiska arbets-

gruppen for prognos- och specia-

listutbildningsfragor (SNAPS)
avldmnat en rapport med berdkningar
over framtida tillgang och efterfragan av
lakare i de nordiska ldnderna.

De nordiska lakarférbunden kan dér-
med se tillbaka pé ett 25-arigt gemen-
samt prognosarbete. De forsta aren tog
sikte pa en horisont ar 2000, men redan
1984 utstricktes prognosen till r 2020.
Diarmed kunde forbunden pavisa den
snabba 0kning av lakarkaren som skulle
na en topp ndgot decennium in pa 2000-
talet.

Likasa forutsags den ganska hastiga
minskning som direfter kommer att ske
nér de stora arskullar som utbildades pa
1970-talet gar i pension. Dessa till-
gangsprognoser har visat sig stimma
tamligen vil, &ven om det funnits en viss
tendens till 6verskattning.

En sjalvkritisk granskning av prognoser-
na visar dock att triffsdkerheten varit
sdmre pa efterfragesidan. Det aterspeg-
lar emellertid avsaknaden pa langsiktiga
politiska beslut om den viktigaste fak-
torn i sammanhanget — hélso- och
sjukvérdens totala resurser.

Som ett exempel kan ndmnas att 13-
karforbunden 1986 rdknade med att
68 000 likare skulle efterfragas i Nor-
den ar 2000. Det kan jaimforas med da-
gens nordiska efterfrdgan pé ca 78 ooo
lakare.

Trots sddana brister har prognosarbe-
tet varit av stort varde. Det har gett for-
bunden storre kunskaper om ldkararbets-
marknaden och 6kat medvetenheten om
de ekonomiska faktorernas betydelse for
efterfrigan pa lakare. Arbetet har ocksa
bidragit till att 6ka ansvariga myndighe-
ters handlingsberedskap.

Det tar 12 ar att utbilda en specialistkom-
petent lékare. Darfor dr det nddvandigt
att de myndigheter som ansvarar for ut-
bildningens dimensionering har ett 1ang-
siktigt perspektiv pa ldkarforsorjningen.
Snabba kast skapar dessutom problem
for fakulteter och vardorganisation och
kan ge specialiteter en sned aldersstruk-
tur.

Attlangsiktigheten inte alltid 4r sa ut-
vecklad antyder den aktuella utveckling-
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eniNorge. For att klara sin ldkarforsorj-
ning har landet under senare ari hog grad
tvingats luta sig mot utlandsk lakarar-
betskraft, diribland bortt 700 svenska
lakare. Over 2 500 utlindska medborga-
re verkar som lakare i Norge.

Fortsatt rekrytering utomlands och en
kraftigt utbyggd utbildning gor att man
nu i stillet kan forutse ett stort ldkar-
Overskott i Norge under aren
2005—2015. Detta giller oavsett om
man utgar fran en optimistisk eller pes-
simistisk ekonomisk prognos som grund
for bedomningen av ldkarefterfragan.

For svenskt vidkommande forutses en re-
lativt balanserad arbetsmarknad om 14-
karefterfragan foljer befolkningstillvax-
ten. Skulle emellertid efterfragan ut-
vecklas i takt med Gvriga Visteuropa
och ta i ansprak en allt storre andel av
BNP far vi rdkna med att arbetsmarkna-
den kommer att kdnnetecknas av relativt
stor brist pa lakare under hela prognos-
perioden. I samband med de stora pen-
sionsavgangarna efter 2008 kommer be-
hovet av rekrytering fran andra lénder
sannolikt att accentueras.

Sett pd Norden som en helhet ar det
expansiva scenariot intressant. Norges
stora ldkaroverskott 2005—2015 skulle
da kunna sugas upp av de dvriga nordis-
ka ldnderna. En viktig forutsittning ar
dock att ovriga lander kan erbjuda sa
konkurrenskraftiga anstillningsvillkor
att de norska ldkarna &r beredda att flyt-
ta pa sig.

Innan nagon mer omfattande lékar-
brist vaxer fram kommer marknaden att
anpassa sig pa olika satt. SNAPS-pro-
gnosen kan dirvid
bli ett viktigt instru-
ment for olika akto-
rer att anpassa sina
atgirder till den eko-
nomiska och politis-
ka utvecklingen un-
der prognosperio-
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En specialitet i tiden?

[ veckans nummer intervjuas speciali-
tetsutredningens ordférande Gudmar
Lundqvist pa nyhetsplats. Dar framgar
att det ar tdnkbart att utredningen kom-
mer att foresla att ett antal mindre speci-

Kommentar

aliteter upphor att vara egna specialite-
ter. Det dr ingen Overraskning — det in-
gick i utredningens direktiv.

Men lite 6verraskande r att foretags-
hélsovarden ndmns i detta ssmmanhang.
Mahénda ar FHV en mindre vanligt f6-
rekommande disciplin i internationella
sammanhang, vilket utredningen har att
beakta. Men just idag kénns foretagshal-
sovardens berittigande som en erkidnd
specialitet ovanligt aktuell.

I debatten om de drastiskt 6kande
langtidssjukskrivningarna har i princip
alla framhallit att foretagshélsovirden
maste ges en rendssans och byggas ut re-
jélt for att f4 bukt med ohélsotalen. Man
kan da fraga sig om det verkligen &r ritt
signal att avskaffa FHV som egen speci-
alitet? Hur skulle det t ex paverka rekry-
teringen till verksamheten? «

Arbetsplatsens
nyckelroll

Arbetsplatsens sitt att reagera pa sjuk-
lighet spelar en nyckelroll nar det géller
sjukskrivningarna, framhaller Riksfor-
sakringsverkets generaldirektor Anna
Hedborg i Dagens Industri:

»Vissa typer av arbetsplatser dr sd
overrepresenterade att det knappast kan
betvivias att forhallandena ddr har ge-

Nyklippt

nererat sjukskrivning. Vardsektorn dr
ett exempel.

Men ocksa ddr finns lysande undan-
tag, ddr god miljo och ledning har mot-
verkat trotthet vid omorganisation, fy-
sisk pdfirestning, bemanningsminskning
och annat som prdglar sektorn. Det vi-
sar att det finns saker att gora pd ar-
betsplatserna. Det dr ddr en ny profes-
sionellt oberoende och upprustad fore-
tagshdlsovard kommer in i bilden.

Férutom att vara ett stod i métet mel-
lan individ och arbetsplats skulle en
rustad foretagshdlsovard ocksd kunna
rdada bot pa tendensen att medikalisera
allehanda problem.«
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