
Värdekonservativ, men inte
vårdkonservativ. Nu ska den
kristdemokratiske socialmi-
nistern Göran Hägglund för-
nya sjukvården. Lagstifta om
vårdgarantin, förbättra till-
gängligheten och riva upp
stopplagen. Och visst kan han
tänka sig att »sälja ut« akut-
sjukhus.

Att det blev en kristdemokrat
som fick socialministerposten
var väntat. Själv är han nöjd
med den drömroll han efter-
traktat. Varför ville han ha
den posten?

– Därför att jag ser stora
möjligheter till förbättringar
inom vården. Det är frågor
som många människor bedö-
mer så viktiga, säger Göran
Hägglund.  

Den allra första frågan han
tänker ta tag i är att förbättra
tillgängligheten till vården.

–De flesta människor tyck-
er att dagens sjukvård är bra,
men vägen dit är ofta lång och
besvärlig. Vårdköerna måste
minska. Först måste vi ta bort
en del av bekymren, till exem-
pel stopplagen, så att vården
öppnas för fler aktörer och
personal som vill driva egen
verksamhet, vilket ger en
bättre kvalitet i vården. 

Vårdgarantin ska lagstiftas,
lovar han.

– Det viktigaste är att pati-
enter får bättre information
om var köerna är kortast och
alternativen finns. Om det
finns operationsplatser i till

exempel Västerbotten ska det
vara möjligt att operera sig
där. Man ska kunna flytta
mellan landsting, säger han. 

Men hur lagen ska formule-
ras, tillämpas och följas upp i
domstol kan han inte svara på.   

– Jag vill vara lite försiktig
med att ange hur allt ska lösas
kring lagstiftningen. 

Stopplagen ska tas bort, nå-
got som är »förhållandevis en-
kelt«, menar ministern, som
dock inte vill ge ange någon
tidsplan. Ska man tillåta att
akutsjukhusen »säljs ut«?

– Jag har ingen principiell
ovilja till detta. Det viktigaste
är att patienter har vård inom
räckhåll. Men universitets-
sjukhus blir det svårare att
sälja eftersom vissa delar rör
forskning, säger Göran Hägg-
lund.

Apoteksmonopolet lär ock-
så försvinna inom mandatpe-
rioden.

– Men det är viktigt att vi
gör det på ett omsorgsfullt
sätt. Det ska bli möjligt att säl-
ja läkemedel i butik.

Frågan om vårdlotsar får ock-
så ett vagt svar. Det är för ti-
digt att säga vem som ska
»guida« i vården, menar han,
eftersom det finns olika tan-
kar huruvida det ska vara lä-
kare, sjuksköterskor eller
andra yrkesgrupper. Göran
Hägglund undviker också att
»skriva ut recept« kring den
påtalade läkarbristen i landet
och han vill inte fördjupa sig i
frågan om ett eventuellt infö-
rande av husläkarsystem.

Frågorna om förebyggande
vård har inte fått något stort
utrymme i regeringsförkla-
ringen. Men ministern under-
stryker att folkhälsofrågorna
är ett fortsatt gemensamt
samhällsansvar samt ett egen-
ansvar för människor som
måste ta hand om sin hälsa.

Flera borgerliga politiker
har nämnt att Folkhälsoinsti-
tutet ska läggas ned – stäm-
mer det?

– Nej, det finns inga sådana
planer.

Det har talats om Hägg-
lund-effekten. Den leende
medievänliga figuren som
skapat rubriker som »bäst i
tv-debatter«, men också om
»fettskatt« och »supernan-
nies i kommuner«. Han har
kallats konservativ bakåtsträ-
vare efter att ha placerat sitt
parti strax höger om modera-
terna. När han nu ska leda det
sociala Sverige hamnar han i
de politiska marker han trivs
bäst i. Vården och omsorgen.
Men hans kunskaper om sjuk-
vården är begränsade.

– Jag har en bror som är
sjuksköterska och en mamma
inom äldreomsorgen, säger
han och skrattar. Jag har ock-
så varit aktiv i landstingspoli-
tiken i Jönköpings län. An-
nars har jag följt vårdfrågorna
under lång tid.

Agneta Borgström
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aktuellt Fortsatt stort
underskott i Lund
102 miljoner kronor i befarat un-
derskott för 2006. Så såg den
samlade ekonomin ut för Uni-
versitetssjukhuset i Lund när
årets åtta månader hade sum-
merats. De negativa tendenser-
na märktes redan i somras och
ett tillfälligt anställningsstopp
infördes på sjukhuset för att
vända utvecklingen, men häv-
des snart därefter. Efter augusti
månads bokslut har 25 miljoner
kronor sparats in, annars hade
underskottet kunnat bli 127 mil-
joner kronor. Orsaken till ekono-
min är enligt ledningen att sjuk-
vårdsproduktionen ökat med tre
procent. Flera andra universi-
tetssjukhus i landet är också
drabbade av underskott, se LT
nr 37. •

Uppsala först med 
läkemedelslista 
för barn
Landstinget i Uppsala län är
först i Sverige med en lista över
läkemedel som rekommenderas
för behandling av barn. Syftet är
att få till stånd en mer säker och
enhetlig läkemedelsförskrivning
till barn eftersom flertalet läke-
medel som förskrivs inte är ut-
provade på barn. Detta ger en
osäkerhet vid läkemedelsbe-
handlingen, enligt landstingets
läkemedelskommitté. Rekom-
mendationerna gäller läkeme-
delsbehandling av vanliga
åkommor inom öppenvården. •

Utebliven borgerlig
allians skylls på 
Sjukvårdspartiet
Sjukvårdspartiet får skulden för
att det inte blir någon borgerlig
allians i Västra Götalandsregio-
nen. Centern och folkpartiet val-
de att fortsätta samarbetet med
socialdemokraterna. Länge
kämpade Sjukvårdspartiet, mo-
deraterna och kristdemokrater-
na med att få till stånd en alli-
ans, men fick avbryta försöken.
Det senaste årets splittring med
en rad avhopp och interna bråk
har fått folkpartiet och center-
partiet att betrakta Sjukvårds-
partiet som opålitligt. •

LT rättar
I det senaste numret av LT på
sid 2932, »Kvalitetsregister fi-
nansieras av läkemedelsindust-
rin«, försvann ett ord i en me-
ning i inledningen. Sveriges
Kommuner och Landsting, SKL,
har nyligen fattat beslut om att
landstingen ska ta huvudansva-
ret för drift, utveckling och fi-
nansiering av registren. •

Hägglund ny socialminister 
– vill lagstifta om vårdgarantin

■ De ska ansvara för forskning, sjukvårdsorganisation, 
äldrevård, sjukförsäkring och arbetsmiljö:
Forskning, universitet och högskola blir utbildningsminister Lars
Leijonborgs (fp) bord. 

Ansvarig minister för frågor som rör sjukvårdsorganisation blir
Mats Odell (kd) med titeln kommun- och finansmarknadsminister. 

Folkhälso- och socialtjänstminister Maria Larsson (kd) får ansvaret
för bland annat äldrefrågorna. 

Socialförsäkringsminister med ansvar bland annat för sjukförsäk-
ring och rehabilitering blir Cristina Husmark Pehrsson (m). 

Arbetsmarknadsfrågorna får ett eget departement under arbets-
marknadsminister Sven Otto Littorin (m). 

Göran Hägglund ser stora möjlig-
heter till förbättringar inom vår-
den.

Fo
to

: K
ris

td
em

ok
ra

te
rn

a


