
K
onstruktiva samtal om hur bra
vård kan göras bättre – det var
kungstanken bakom de så kalla-
de Göteborgsdagarna som Na-

tionella gruppen för vårdens ledar- och
verksamhetsutveckling nyligen arrange-

rade. »Att leda förändring« var temat för
de cirka 300 deltagarna som handplock-
ats från vårdens, administrationens och
vårdpolitikens mångfald av verksamhe-
ter och nivåer.

Det var för fjärde gången som en två-
dagarskonferens initierats av Nationella
gruppen som numera består av sex
tunga aktörer – Landstingsförbundet,
Kommunförbundet, Läkarförbundet,
Vårdförbundet, Kommunal och Vårdfö-
retagarna. Stafettpinnen för mötena har
sedan 1999 gått från Ystad via Umeå
och Jönköping för att nu alltså nå Göte-
borg.

Ledarskaps- och verksamhetsutveck-
ling är ledmotiven för gruppens arbete,
och under dessa konferenser har skapats
en fruktbar dialog mellan arbetsgivare
och de anställdas organisationer. Utby-
tet av idéer, åsikter och erfarenheter från
politiker, administratörer och vårdens
professionella är avsedda att möta ett
ökat behov av förståelse för varandras
roller och gemensamma mål.

Ingen konferens har varit den andra lik –
huvudtemana har varierat från år till år,
deltagarnas sammansättning har varierat
och mötenas uppläggning har varit
mycket skiftande, delvis rätt experimen-
tella. Deltagarna hade denna gång valts
ut speciellt för att på något vis ha utmärkt
sig i förändringsarbete någonstans i lan-
det.

Huvudtemat »att leda förändring«
var inriktat mot vardagsarbetet ute i vår-
den och det lokala utvecklingsperspekti-
vet. Särskild fokusering hade denna
gång lagts på patienternas roll – deras

vilja, förmåga och rätt att medverka i den
egna vården, behovet av information,
rätten att ställa krav men också rätten
och möjligheten att överlåta ansvaret till
vårdgivaren.

Med utgångspunkt från patienters
egna berättelser fick deltagarna gruppvis
analysera problem som redovisats och
fundera över vilka egna lärdomar som
kunde dras – det vill säga vilka föränd-
ringar som är önskvärda och tänkbara på
olika berörda nivåer. Inte minst spegla-
des här behovet av reviröverskridande
samarbete för att kunna leva upp till be-
rättigade patientönskemål.

Den andra konferensdagens gruppdis-
kussioner kring ämnen föreslagna av
deltagarna själva belyste ett brett
spektrum av mycket konkreta frågor
kring förändringsarbete. Genom att öv-
riga deltagare själva också fick välja vil-
ket tema de önskade följa blev resultatet
ett produktivt erfarenhetsutbyte mellan
individer intresserade av likartade frågor
och problem.

Samtidigt kan dock denna form av
»fritt valt ämne« upplevas som något
ofokuserad och svår att konkretisera i en
mera sammanhållen policy. Årets kon-
ferens blev i mina ögon lyckosam, även
om man också kunde ha önskat sig mer
av den nödvändiga diskussionen om en
klar rollfördelning mellan vårdens olika
ledare på politisk, administrativ och pro-
fessionell nivå.

Det finns emellertid en risk att detta slags
konferenser arrangeras av redan engage-
rade för andra engagerade, och att dis-
kussionerna därför stannar i slutna rum.
Om så är fallet blir det fel – man uppnår
inte syftet att nå ut även till alla de andra
som verkligen borde engageras.

Vad som krävs är därför att allt det ut-
byte av erfarenheter som ägde rum vid
Göteborgsdagarna förs vidare till fler.
Alla som deltar i denna typ av mötes-
verksamhet med kontakter över de van-
liga yrkes- och sektorsgränserna har ett
stort ansvar för att kunskaperna når en
bredare spridning.

lars.andaker@slf.se
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❙ ❙ Statsminister Göran Persson avisera-
de i regeringsförklaringen vid riksmö-
tets öppnande att den psykiatriska vår-
den måste förstärkas. Regeringen avser
att inom kort tillsätta en särskild sam-
ordnare som skall se över psykiatrins
former.

Mot bakgrund av den rad tragiska in-
cidenter som inträffat med psykiskt stör-
da involverade är det glädjande att det
äntligen händer något på området. Även
om Psykiatrireformen innebar ett bättre
liv för en stor majoritet psykiskt sjuka
har alltför många hamnat utanför sam-
hällets skyddsnät.

Det kan inte anses värdigt ett väl-
färdssamhälle att låta sina svagaste
medborgare fara så illa, med svåra följ-
der även för andra människor. Det är så-
ledes viktigt att samordnaren, som utlo-
vats, även skall få pröva psykiatrins re-
surser. LT

Göteborgsdagarna 
– sprid kunskaperna!
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Översyn 
av psykiatrin

Politiska dinosaurier
❙ ❙ Västerviks-Tidningen (m) är kritisk
mot att det borgerliga landstinget backat
från tankarna på att lägga ut Västerviks
sjukhus på entreprenad:

»I grund och botten har vi att göra
med hårt cementerade systemfel. Det
inser inte den socialdemokrati som har
lagt betongen. Borgerligheten begriper
det bättre men har hittills saknat kraft att
bryta upp strukturerna. 

Så länge vi går på med skattefi-
nansierade och anslagsstyrda monopol
finns inte betingelserna för några avgö-
rande, konstruktiva förändringar. Driv-
krafterna stryps. 

Landsting behövs inte för att preste-
ra sjukvård. De utgör snarare politiska
dinosaurier, som skapar fler problem än
de löser. 

Alternativet är system, som bygger
på försäkringslösningar – patientstyrda,
professionsstyrda, marknadsstyrda (välj
det som passar) utan i förväg lagda geo-
grafiska gränser och politiskt reglerade
driftformer.« •
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