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Att ga | takt med folket

venskt kvalitetsindex presente-

rade for en tid sedan sin arliga

métning av svenska folkets be-

tyg pa olika samhéllsfunktio-
ner. Den privata oppenvarden befinner
sig liksom tidigare i toppen medan den
offentliga 6ppenvardens betyg nu dalat
kraftigt, och gapet mellan de tva vard-
sektorerna dr nu avsevart.

=% & Gunnar Welander
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Offentligvardens betyg ér 14ngt under
det medelbetyg som svenskarna ger de
beddmda branscherna inom svensk eko-
nomi. Sdmre betyg ges bara till bran-
scher sdsom privata livforsdkringsbolag
och polisen.

Mitningen visar dock att det 14ga be-
tyget for den offentliga Oppenvarden
inte avser medborgarnas syn pa persona-
lens kompetens och empati. [ stéllet be-
ror det pa de langa vintetiderna och sva-
righeterna att f4 kontakt med varden.

I den privata dppenvarden ir patienten en
vialkommen gést da verksamheterna ar
beroende av sina patienter. Verksamhe-
terna har en hog professionell styrning,
da lakarnas inflytande 6ver inriktning
och organisation &r direkt.

Korta beslutsvigar gor att nya be-
handlingsmetoder och patienternas syn-
punkter pa vardens organisation ome-
delbart kan fa genomslagskraft. Det pro-
fessionella inflytandet medfor ockséa en
god arbetstillfredsstillelse, vilket i sin
tur leder till fa fall av utbriandhet.

I dagens offentliga vard aterfinns po-
litiker i beslutsorganen pa i stort sett alla
nivaer. De fastligger regelsystemen
inom vilken verksamheten bedrivs. De
ansvarar for att definiera vdrdbehov och
hur de skall tillgodoses. De svarar for
vardstrukturen i stort. De styr omfatt-
ningen och inriktningen av de finansiel-
la strommarna till och inom sjukvards-
systemet.

Politiskt styrda organ &r saledes totalt
dominerande som finansidr, bestéllare,
utforare, arbetsgivare och patientfore-
tridare i varden. Denna sammanbland-
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ning av de olika rollerna i sjukvérden ar
inte till gagn for en d&ndamalsenlig ut-
formning av sjukvérdens organisation.

En undersdkning fran Institutet for hilso-
och sjukvardsekonomi visar att 1dkarna i
vissa delar av den offentliga varden inte
hinner dgna ens hélften av sin arbetstid
at patienterna pa grund av administrati-
va palagor. Lakarforbundets arbetsmil-
joenkéter visar att sd gott som halva 14-
karkéaren ofta eller mycket ofta kidnner
sig psykiskt uttrottade efter arbetet.

Manga lékare drabbas, enligt Institu-
tet for psykosocial miljomedicin, av pe-
rioder av nedstdimdhet och trétthet pa
grund av arbetet, och var tredje offentligt
anstélld lakare funderar 6ver att byta ar-
bete.

Svensk sjukvard besitter en hog profes-
sionell kompetens. Det ar siledes inte
dér skon kldmmer. Det &r det bristande
inflytandet dver arbetet som ar proble-
met, liksom otydligheten i beslutspro-
cessen pa en arbetsplats som saknar klar
ledning och tydliga mal.

For att komma till ritta med situa-
tionen maste den medicinska professio-
nen sléppas loss och ges chans att forma
véardorganisationen utifrdn medicinska
och professionella forutséttningar. Detta
kan astadkommas bl a genom att fler 13-
kare ges mojlighet att 6verga i privat
verksambhet.

Idag rader det motsatta forhéllandet.
Enskilda landsting gor allt for att motar-
beta privata initiativ inom sjukvarden.
Klarar man som i Stockholm inte av att
lagga ner privata enheter infér man i sin
desperation remisstvang till olika speci-
aliteter i hopp om att detta skall sl& mot
privatvarden. Den offentliga 6ppenvar-
den drabbas inte pa samma sitt av re-
misstvanget da dessa till 6vervdgande
delen &r budgetstyrda — pengarna kom-
mer oavsett vardproduktion.

Det &r dags for politikerna att kasta de
ideologiska skygglapparna nér det géller
véardens organisation och borja ga i takt
med svenska folkets uppfattning om hur
varden skall organiseras.
gunnar.welander @dlf.se
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Hur Ionesatta AT?

[IEn intressant modell for individuell
I6nesittning av AT-ldkare redovisas pa
nyhetsplats i detta nummer. Exemplet dr
fran Goteborg, dar AT-ldkarna sjdlva
fatt vara med och foresla kriterier for hur
I6nerna bor séttas nu nir de gamla tariff-
Ionerna avskaffats sedan arsskiftet.

I och med att de berérda sjdlva i hog
grad kunnat paverka systemets utform-
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ning ar det inte forvanande att man &r
tdmligen n6jd med den nya I6nemodel-
len. Positivt dr ocksa det intresse som ar-
betsgivarsidan visat genom att ldgga ner
mycket arbete pa bedomningssystemet.

Inte minst viktigt dr att modellen tyd-
liggor den roll som 16nesamtalet méste
spela i ett individuellt 16nesystem, nagot
som ju inte slagit igenom helt pa sina
héll. Har kombineras 16nesamtalen dess-
utom med strukturerade utvecklings-
samtal.

Aven om den nya 16nemodellen dnnu
inte kinns »helt fardig« ar den ett viktigt
steg pa végen till ett riktigt bra system,
framhalls det. Initiativet bor saledes
kunna fungera som inspiration och fére-
bild dven pa andra hall inom sjukvards-
vérlden. ¢

Ar det inte s4 att den
orkesldse tappar bort livet?
Om man orkar ta sig flera mil
i regnet ldngs landsvégen sa
férbereder man ocksa
sinnena pa solskenet.
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