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Allt fler oforsakrade i
USA far allt dyrare vard

Forenta Staterna ir i stort sett det enda
industrialiserade landet utan allmin
sjukforsikring, och andelen amerikaner
med sjukforsikring har minskat under
de senaste sex aren. Foljderna ar valkan-
da: ojamlik tillgang till sjukvard, onddigt
hoég dodlighet, ojamlik vardkvalitet,
O6kade ekonomiska bérdor pa savil for-
sidkrade som oforsékrade och minskad
ekonomisk produktivitet. Forenta Sta-
terna spenderar dubbelt sd mycket pa
sjukvard som en genomsnittlig industri-
nation utan att fér den skull uppna mot-
svarande kvalitet. Vilka &r da utsikterna
for en reform?

Fragan analyseras i BM.J av Karen Da-
vis frdin Commonwealth Fund. Proble-
met &r stort. Mellan aren 2000 och 2005
har antalet amerikaner utan sjukférsak-
ring 6kat fran 40 miljoner till nidstan 47
miljoner och omfattar nu 16 procent av
befolkningen. Den huvudsakliga delen
av 0kningen omfattar manniskoriyrkes-
verksam alder. En stor del av sjukforsik-
ringarna i USA betalas av arbetsgivarna,
och 6kade sjukvardskostnader har bi-
dragit till att manga av dem inte ldngre
har rad att betala.

Konsekvenserna av bristen pa en all-
maéan sjukforsakring dr vil kinda. Man
berdknar att 18 000 méinniskor dor pa
grund av att de saknar forsidkring. Det
marknadsbaserade sjukvardssystemet i
USA gor att ménga oforsikrade inte far
vard. Nar de till slut tvingas s6ka vard far
de anvinda en stor del av sin inkomst
och rakar ofta i ekonomiska svarigheter.
De oférsidkrade tvingas betala fullt pris
for varden och far ofta simre vard trots
att de alltsa betalar mer.

Man har berdknat att produktivitets-
bortfallet till foljd av att det inte finns
nagon allmén sjukforsikring ligger pa
mellan 65 och 130 miljarder dollar per
ar. Den beridknade kostnaden for att for-
sikra de nu oforsidkrade dr berdknad till
mellan 34 och 69 miljarder dollar. Enligt
enkel matematik borde valet inte vara
svart. Det finns en 6kande opinion for en
mer omfattande sjukforsikring i USA.
Anmérkninsvirt ir att ett flertal ledare
inom affirsvirlden stéder detta. Trots
detta dr utsikerna dystra. En reform av
sjukvardsfinaniseringen pa federal niva
kréver antingen att man slutar skédra ner
skatterna eller att man gér ompriorite-
ringar i budgeten. Att nagotdera skulle
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Drastiska atgarder maste vidtas for att kom-
ma at problemen med det fragmenterade

och okoordinerade sjukvardssystemet.
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ske &r inte s& sannolikt. Dessutom rostar
inte ménga av de oférsikrade.

Det finns en del positiva initiativ pa
delstatsniva. Nyligen har Massachusetts
lagstiftat om att infora sjukférsakring
for oforsdkrade. Kaliforniens guvernor
Arnold Schwarzenegger har foreslagit
en allmin sjukforsikring i delstaten.
Maine, Vermont, Minnesota och Rhode
Island ir andra delstater som antingen
planerar eller har genomfort olika mer
eller mindre heltickande sjukforsik-
ringar. Problemet &r att andelen ofor-
sikrade i dessa delstater (med undantag
av Kalifornien) ar relativt liten. Det ar
inte mojligt att gora en sjukférsikring
obligatorisk och tillgénglig fér alla pa an-
nan niva an federal.

Trots att USAs kongress ar djupt delad
i fragan om sjukforsdkring finns dnda
nagra sma ljusglimtar. Det finns for nér-
varande flera propositioner som, om de
antogs, skulle kunna bryta den negativa
utvecklingen och innebira sma steg fram-
at. Men dven om de antas av kongressen,
vilket inte ar sikert, konkluderar forfat-
taren att USA maste vidta drastiska at-
giarder mot de monumentala problemen
med sin fragmenterade och okoordine-
rade sjukvard. Om USA vill ha ett sjuk-
vardssystem som ger valuta fér peng-
arna maste man gora nagot at bristen pa
tillginglighet, den ojimna och ojamlika
kvaliteten i varden, de h6ga kostnaderna
(inte minst de hoga administrations-
kostnaderna) och det politiska och insti-
tutionella motstand som forsvarar for-
andringar av sjukvardssystemet.
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Impulsivitet
och risk for
drogberoende

Ar impulsivitet en riskfaktor for drogbe-
roende eller &r det i sjélva verket sa att
missbrukande individer utvecklar ett
impulsivt beteende? Den fragan stéller
sig forskare fran Cambridge i en studie
som presenteras i tidskriften Science.
Impulsivitet ar ett personlighetsdrag
som ofta kopplas samman med o6kad
missbruksrisk. De engelska forskarna
tror att impulsivitet i sig gor en individ
mer sarbar for missbruk och att lagt an-

Modell av dopamin-
molekyl. Att antalet
dopaminreceptorer dr
lagt kan ligga bakom
drogberoende, at-

minstone hos rattor.
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tal dopaminreceptorer i hjirnans nuc-
leus accumbens, en region som ar cent-
ral for upplevelsen av vilbefinnande och
som manga droger sasom kokain och
amfetamin paverkar, 6kar risken att im-
pulsiva individer fastnar i missbruk.
Studien bygger pa rattor. Dessa har
fatt trycka pa en knapp for att fa en bel6-
ning, varefter antalet dopaminrecepto-
rer analyserades med hjélp av en PET-
kamera. Det visade sig att rattor med hog
grad avimpulsivitet, vilka valdes ut base-
rat pa antal »trycke, hade farre D2/3-re-
ceptorer i nucleus accumbens. Rattorna
gavs sedan majlighet att fa kokain injice-
rat, och de mer impulsiva rattorna - som
generellt alltsd hade ett ldgre antal do-
paminreceptorer innan de erbjods dro-
ger — visade 6kad benégenhet att forsoka
fa mer kokain. Samma mekanism tros
finnas hos maéanniskor, och foérfattarna
tror sig sdledes ha funnit en biologisk bas
till varfor vissa individer 16per 6kad risk
att utveckla ett missbruk.
Missbruksutveckling hos méanniskor
beror dock pé en méingd faktorer och ar
givetvis mer komplex dn hos rattor i la-
boratoriemiljo, betonar forfattarna. De
tror heller inte att exempelvis genetiska
test for att bedoma antalet dopaminre-
ceptorer som uttrycks av neuron i nuc-
leus accumbens ir ett bra sitt att bedo-
ma 6kad missbruksrisk.
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