
V arför jag ägnar mig åt
hälso- och sjukvårds-
politik? Där finns ju
allt från mänskligt

elände till mänskligt hopp.
Femton procent av alla svens-
kar jobbar i vården, det är
också den mest högutbildade
sektorn. 

– Ja, allt finns där, teknolo-
gin, den vetenskapliga fron-
ten, och det är det enda områ-
de som alstrar nya etiska dis-
kussioner. 

Så säger, med märkbart en-
gagemang, Anders Lönnberg,
landstingspolitiker i Stock-
holm, före detta statsekrete-
rare i Socialdepartementet
och sedan 1980-talet del av
det vårdpolitiska etablisse-
manget. Han är också en erfa-
ren utredare, som i dagarna
presenterar sitt förslag till
former för försäljning av ni-
kotinläkemedel i dagligvaru-
handeln. 

Han har under decennier
haft stort inflytande på upp-
märksammade förändringar
som 1980-talets DAGMAR-
reform och sammanslagning-
en av Karolinska sjukhuset
och Huddinge sjukhus. 

När det gäller den omdisku-
terade sjukhussammanslag-
ningen – och Lönnbergs nät-
verk – var Hans Wigzell, dåva-
rande Karolinska institutets
chef och regeringens särskil-
de rådgivare i forskningsfrå-
gor, liksom Lönnberg en dri-
vande kraft. Ett annat och ti-
digt exempel på deras samar-
bete är privatiseringen av SBL
(Statens bakteriologiska labo-
ratorium), och därmed den
svenska vaccinproduktionen,
i början på 1990-talet. Wigzell
var då chef för SBL och Lönn-

berg utredaren bakom priva-
tieringsbeslutet. 

Anders Lönnbergs fru, Lil
Ljunggren-Lönnberg, direk-
tör på Arbetsmarknadsverket,
var tidigare statssekreterare
hos Ylva Johansson, vårdmi-
nistern som alltså var den
som gav Anders Lönnberg
uppdraget att utreda nikotin-
läkemedelsförsäljningen. 

– Det kommer säkert att bli
liv om min utredning, det är
en tillräckligt enkel fråga för
att det ska bli det, förutspår
han när LT intervjuar honom
en dryg vecka innan utred-
ningen ska presenteras.

Vi ses i hans tjänsterum i
Stockholms läns landstings
hus, som är Anders Lönn-
bergs formella hemmaplan,
han är ledamot för s samt ord-
förande i landstingets ägarut-
skott. 

Och i det palatsliknande
Landstingshuset på Kungs-
holmen i Stockholm kan An-
ders Lönnberg i bokstavlig be-
märkelse sägas vara på mam-
mas gata.

Hans mamma arbetade
nämligen som sjuksköterska i
byggnaden som fram till 1968
var garnisonssjukhus. Pappan
började som slaktare och blev
VD för ett tvätteri. Föräldrar-

na var, utan att vara partipoli-
tiskt aktiva, folkpartister.

Att Anders Lönnberg ideo-
logiskt sökte sig vänsterut
hade i allmänhet att göra med
tidsandan och i synnerhet
med storebror Åke som till-
hörde kårhusockupanterna
och HARALD (Handelsradi-
kaler). Det symbolmättade
året 1968 fick Anders, då 13 år,
agera springpojke åt revolu-
tionärerna och dra blåsprits-
stenciler.

Senare kanaliserade han sitt
uppror i elevrådet vilket ledde
till SECO där han valdes in i
arbetsutskottet — »jag åkte
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intervjun. Den här veckan presenteras utredningen om former för
försäljning av nikotinläkemedel i dagligvaruhandeln. Själve utredaren,
Anders Lönnberg, är knappast någon kändispolitiker, men sedan 
decennier en del av vårdpolitikens formella och informella nätverk. 

Apoteksutredaren Anders Lönnberg 
– en frispråkig doldis i vårdpolitiken

Anders Lönnberg, landstingspolitiker i Stockholm och erfaren utredare, har under decennier haft stort in-
flytande på uppmärksammade förändringar. I dagarna presenterar han sitt förslag till former för försälj-
ning av nikotinläkemedel i dagligvaruhandeln. »Det kommer säkert att bli liv om min utredning«, säger
han. Foto: Urban Orzolek
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runt och uppviglade ute i lan-
det«.

Han hade tänkt följa i sto-
rebrors fotspår och började på
Handels, men hoppade av se-
dan en annan elev, »en av dom
där 19-åringarna i flanellko-
stym« hyllade Pinochetregi-
men och dess positiva infly-
tande på Handelshögskolans
aktieinnehav. Resultatet för
Anders Lönnbergs del blev ett
sabbatsår som reseledare,
därefter Socialhögskolan och
socionomexamen, med stats-
kunskap och ekonomi, han
var tidigt inriktad på »fördel-
ning, företagande och hälso-
och sjukvårdspolitik«. 

Efter examen blev han revi-
sor på Riksrevisionsverket
(RRV) och arbetade med en av
dom stora revisionerna av de
statliga mentalvårdsbidragen
till landstingen. 

Och återigen åkte han ut i
landet, den här gången för att
presentera en inte särskilt po-
pulär översyn:

– Landstingspolitikerna
hade fram till dess kringgått
användningen av bidragen. I
Säter byggde man en simhall, i
Stockholm byggdes tunnelba-
nan och Essingeleden ut med
hjälp av vårdbidragen. 

Efter RRV kom han första
gången till Stockholms läns
landsting, rekryterad som po-
litisk sekreterare till Leni
Björklund, nuvarande för-
svarsministern som då var
sjukvårdslandstingsråd i
Stockholm.

Våren 1983 ringde Gertrud
Sigurdsen, dåvarande social-
ministern, och Anders Lönn-

berg blev först politiskt sak-
kunnig, därefter statssekrete-
rare och drivande i arbetet
med den så kallade DAGMAR-
reformen och borttagandet av
den fria etableringsrätten för
läkare.

Det här var i efterdyning-
arna av att rekordårens Sve-
rige så att säga förlorat sin
ekonomiska oskuld, med mil-
jardunderunderskott i finan-
serna. 

Och under de här åren tala-
de man i sjukvårdspolitiken
för första gången om att effek-
tivisera, och enligt Lönnberg
blev det »en jätteclash med
landstingen som tyckte att vi
(Socialdepartementet) var
elaka«.

Och man skulle kunna säga
att på den vägen är det, att An-
ders Lönnberg talar för effek-
tivisering och att han lika re-
gelbundet får kritik för det.

När läkare ringde och skällde
blev Anders Lönnberg förr ir-
riterad över »att de inte kun-
de skilja på sin egen situation
och helheten, helikopterper-
spektivet«, men han har nu-
mera lärt sig att tolka upp-
rördheten som engagemang. 

När Stockholms läkarför-
ening förra året slog larm om
stressrelaterad ohälsa hos lä-
kare bemötte Anders Lönn-
berg detta med att hävda att
ökad effektivitet aldrig leder
till stress. 

– Att saker och ting har gått
för fort kan jag inte tycka. Det
är inte för högt omvandlings-
tryck vården lider av. Tvärtom
är det den långsamma om-
vandlingstakten som gör ut-

vecklingen ryckig och skräm-
mande.

Blev det så bra då, samman-
slagningen av Karolinska
sjukhuset och Huddinge till
ett enda universitetssjukhus?

– Det är på rätt väg och sam-
manslagningen är viktig på
sikt, förändringarna handlar
inte om i dag, utan om mor-
gondagens sjukhus. 

Om uppmärksamheten i
medierna säger Anders Lönn-
berg att journalister bara ger
en bild av dagens problem,
och, återigen apropå kritiken
från läkare, att »alla inte kan
bli vinnare, när chefstjänster
försvinner«.

Anders Lönnberg talar vidare
om behovet av »ekonomiskt
potenta styrsystem« och att
det måste bli mer lönsamt att
ta emot patienter. 

– Och med tanke på att vi i
Stockholm idag har lika
många läkare som det fanns i
hela Sverige på 1970-talet har
något gått snett, det opereras
för lite. Det finns för lite inci-
tament för att jobba mer ef-
fektivt. 

Varför? Ja, Anders Lönn-
bergs svar är bland annat bris-
ter i ledarskap och att läkare i
alltför stor utsträckning
tvingas ägna sig åt »administ-
rativa pålagor«. 

Men hursomhelst, är det
inte politiker i allmänhet och
landstingspolitiker i synner-
het som är ytterst ansvariga?

– Å ena sidan ska vi inte läg-
ga oss i, å andra sidan ska vi ge
pengar. Men visst, vi gör
ibland fel och belönar dåliga
kliniker som har köer, genom
att de får mer pengar, medan
vi bestraffar de kliniker som
sköter sig och inte har köer. 

– Så här är det, vi i lands-
tingen vet inte alltid hur
mycket saker kostar i vården.
Ingen vet i hårda fakta hur
mycket som produceras och
därför gör vi en budget rakt ut
i luften varje år, det är därför
debatterna i det här huset
ibland blir som en Norénpjäs,
med monologer ut i natten. 

Han förespråkar, återigen
entusiastisk, bättre informa-
tionssystem i vården, för att
läkare ska slippa springa på
ständiga möten. 

– Världens mest datorisera-

aktuellt

Sammanslagningen av Karolins-
ka och Huddinge sjukhus samt
privatiseringen av Statens bakte-
riologiska laboratorium, SBL, på
1990-talet är två projekt Anders
Lönnberg varit med om att ge-
nomdriva, som ordförande i
Stockholms läns landstings
ägarutskott respektive utredare
av SBL. Ovan: Huddinge (vä) och
Karolinska (hö). Till vänster: SBL.

Om Anders Lönnberg:

Margareta Cederfeldt, moderat
landstingspolitiker i Stockholm:

»Ibland talar han först och tän-
ker sedan. Jag reagerar mot att
Anders Lönnberg är vårdslös
med språket i debatterna. Att
skoja om att ‘moderater och
vänsterpartister är lika fixerade
vid privatisering som nymfoma-
ner och nunnor vid sex’ är knap-
past rätt användning av det poli-
tiska verktyg som språket är.«

Gertrud Sigurdsen, tidigare so-
cialminister, som utsåg Anders
Lönnberg först till politisk sekre-
terare, därefter till statssekrete-
rare:

»Med sina erfarenheter från
landstingsvärlden var han verk-
ligen en stor tillgång i departe-
mentet. En obyråkratisk nytän-
kare som kom med uppfriskan-
de lösningar. Det var Anders
Lönnberg som lyckades med
den för Dagmarreformen avgö-
rande förhandlingen med cen-
terpartiet.«

Anders Milton, tidigare ordfö-
rande i Läkarförbundet, numera
regeringens psykiatrisamordna-
re samt sammankallande i den
så kallade »Sjukvårdsklubben«:

»Anders (Lönnberg) är väldigt
säker i sin ideologi, men har
också bra blick för vad politiker
ska göra och inte göra. Han är
snabb och uppfinningsrik och
har ett måleriskt och pregnant
språk i debatter och uppfattas
nog ibland som alldeles för fri-
språkig.«
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de vård är trots allt inte
hopknuten till ett system. 

Samma dag som vi ses kom-
mer regeringens proposition
om rikssjukvård (se LT nr
7/2003). Anders Lönnberg,
(som inte varit inblandad den
här gången) anser att försla-
get är mycket bra. 

Han tror, inte oväntat, på stora
förändringar inom en snar
framtid och menar att »sjuk-
vården befinner sig där skolan
befann sig 1950-talet och kyr-
kan för 100 år sedan«.

Det framgår att Anders
Lönnberg tror på »återcentra-
lisering«, mer nationellt an-
svar för vårdkostnaderna.

– Något jag ångrar är att vi
inte satte stopp för att den fi-
nansiella basen decentralise-
rades, eftersom tillväxtförut-
sättningar är så olika i olika
regioner, vilket skapar orätt-
visa när staten står för rättig-
heterna och landstingen för
kostnaderna. 

I sin bok »Etik och ekono-
mi«, uppskattad inte minst i
borgerliga läger, föreslog han
att landstingen skulle läggas
ned, ett förslag som han idag
finner ointressant. 

– Jag har länge tyckt att
kvalitet borde vara huvudfrå-
ga inom vården, inte ägande-
formerna, säger Anders
Lönnberg och berättar, belå-
tet, om den bestörtning han
väckte på en socialdemokra-
tisk kongress redan 1985 med
att föreslå att patienten själv

skulle få välja läkare.  
Och det är sådana insatser

som bland annat förklarar att
han räknas som förnyare
inom sitt parti, vilket inte all-
tid betyder något positivt.

Det är dock ingen tvekan om
att Anders Lönnberg tar poli-
tik på allvar, »politik är ett
gift«. Han beskriver sig själv
som sakinriktad, han gillar att
förändra, men absolut inte att
förvalta. »Helikopterperspek-
tiv« innebär ju i bästa fall
överblick, men knappast
backspegel och kritiker talar
om att Anders Lönnberg
ibland har bristande mark-
kontakt.

Nyligen hävdade tidningen
Resumé att Anders Lönnberg
sitter på två stolar genom å
ena sidan sin roll som konsult
för pr-byrån JKL och deras
projekt Vårdforum och å an-
dra sidan utredningsuppdra-
get gällande läkemedel. Detta
eftersom Apoteket är kund
hos Vårdforum.

Anders Lönnberg ser ingen
jävssituation, eftersom han är
»konsult och inte beslutsfat-
tare«. Att läkemedelsindustri,
personalorganisationer och
KI är representerade i Vård-
forum visar, enligt Lönnberg,
att det är ett diskussionsor-
gan. 

Förutom förnyare beskrivs
Anders Lönnberg som en idé-
spruta, mer pragmatiker än
ideolog, en fixare och entre-
prenör som ofta har bråttom. 

Han är generös med inter-
vjutid, men tillhör samtidigt
den sort som verkar utrustad
med en närmast konstitutio-
nell rastlöshet: ena benet vip-
par oupphörligt under bordet
där han placerat dosan med
Röda Lacket. 

Nej, Anders Lönnberg tänker
absolut inte överge snuset till
förmån för något av de niko-
tinläkemedel han utreder
och har, som de flesta nikoti-
nister, en massa argument
för hur ofarligt det är, med
snus. 

Bredvid snusdosan ligger
flera vältummade citatböcker,
han och moderaten Anders
Gustav har en tävling om vem

som får in mest citat i den po-
litiska debatten. 

Att Anders Lönnberg upp-
fattas som rolig och slagfär-
dig, liksom påläst, från IT-tek-
nik till medicinsk forskning,
gällde också på hans tidigare
arenor och arbetsplatser. Ef-
ter departementstiden och
mellan landstingsomgångar-
na var han VD på SACO,
ditplockad av dåvarande
SACO-ordföranden Anders
Milton. 

De hade lärt känna varand-
ra när Anders Milton var vice
ordförande i Läkarförbundet
och Anders Lönnberg stats-
sekreterare och de två var
motståndare i debatten kring
borttagandet av läkarnas
etableringsrätt. 

I dag är Milton regeringens
samordnare av psykiatrifrå-
gor och, för att återvända till
de informella nätverken, sam-
mankallande i den så kallade
Sjukvårdsklubben. Det är helt
enkelt ett tjugotal vårdpolitis-
ka makthavare, upp till stats-
rådsnivå, som träffas och äter
surströmming.

– Människor som har upp-
drag som gör att de är påpas-
sade av medierna behöver så-
dana mötesplatser, som Sjuk-
vårdsklubben, där man kan
slappna av, säger Anders
Lönnberg. 

Nätverken till trots, han har
inte haft någon statsrådspost
eller för den delen landstings-
rådspost. Att ha varumärket
förnyare är visserligen en en-
trébiljett till de maktnära nät-
verken, men däremot knap-
past någon spikrak väg till
partitoppen inom socialde-
mokratin. 

Den annars pratglade och
knappast försiktige Anders
Lönnberg vill absolut inte
kommentera sina aktier i s-
toppen. 

Och när jag mot slutet av in-
tervjun frågar om hans fram-
tid i politiken (det är ju valår)
säger Anders Lönnberg lätt-
samt att han är nöjd som det
är. 

– Informell makt är också
viktigt. 

MarieLouise Samuelsson
frilansjournalist
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får utökat uppdrag
Anders Lönnberg (s), som på re-
geringens uppdrag utreder hu-
ruvida nikotinläkemedel ska få
säljas i detaljhandeln, fick förra
veckan ett utökat uppdrag att
utreda en rad andra aspekter av
apoteksmonopolet.

– Vi vill behålla monopolet. Det
är viktigt att behandla läkeme-
del annorlunda än andra varor,
sade vård- och äldreomsorgs-
minister Ylva Johansson.

Utredarens förslag ska syfta
till medicinsk säkerhet, god till-
gänglighet och förenlighet med
EG-rätten.

Några av frågorna: Vad ska
gälla för naturläkemedel som
klassas som läkemedel? Kräver
EG-rätten ytterligare förändring-
ar? Behövs åldersgränser för
köp av receptfria läkemedel
som överdoseras av ungdomar?
Ska den som hämtar ut läkeme-
del åt annan behöva identifiera
sig? Och ska dagens samarbete
med detaljhandeln i form av
apoteksombud ändras? 

Det är inte fråga om att fler
produkter ska kunna säljas i de-
taljhandeln, betonade vård- och
äldreomsorgsminister Ylva Jo-
hansson. Däremot kan samar-
betet med detaljhandeln se an-
norlunda ut. Hon kan till exem-
pel tänka sig apoteksfilialer, be-
mannade av apotekspersonal
och inrymda i vanliga butiker,
Apotek i butik.

Uppdraget ska redovisas i
etapper. Den här veckan lämnas
förslaget om nikotinläkemedel.
Slutbetänkandet lämnas sista
december 2007.

Elisabet Ohlin

Hur blir det med apoteksmono-
polet? Vårdministern vill behål-
la detta men kan tänka sig apo-
teksfilialer, bemannade av apo-
tekspersonal och inrymda i
vanliga butiker, Apotek i butik .

»Vi i landstingen vet inte alltid
hur mycket saker kostar i vår-
den. Ingen vet i hårda fakta
hur mycket som produceras
och därför gör vi en budget
rakt ut i luften varje år…«

Foto: Pressens bild
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