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Insiktsfullt och rakryggat om
marknadsekonomins intrang i varden
En annan styrning av varden nédvandig

Bengt Jarhult, med 40-arig erfarenhet som distriktslikare, har skrivit boken Di-
striktslakaren. En bok om vardens markenadsomvandling (2022). Delar av boken bygger
pa artiklar tidigare publicerade i allmdnlikarnas tidskrift AllmidnMedicin och i
Likartidningen.

Boken ir angeligen dé den tar ett samlat grepp om marknadsekonomins kon-
sekvenser fOr styrningen av svensk sjukvard.

Bokens syfte dr att uppmirksamma den omstillning som pagatt och pagar i
sjukvirden under patryckning av ekonomiska idéer himtade fran néringslivet.
Virdens ledning har gitt fran likarledd utveckling till byrakratisk ekonomistyr-
ning vilket paverkat arbetsklimatet for all personal. Detta synsitt pa varden star
allt som oftast 1 konflikt med minniskors vardbehov vid sjukdom och oro fér
sjukdom. Synsittet strider ocksa mot hélso- och sjukvardslagstiftningens krav
pa vard pa lika villkor f6r hela befolkningen och att den med stérst behov skall
ges foretride till varden.

Jéarhult borjade ldsa medicin 1 Lund. Han tog likarexamen 1975 och blev specia-
list i allmdnmedicin 1981. Han har arbetat som distriktslikare pa landet; de forsta
tjugo dren 1 Olofstrom i Blekinge, som da var ett socialmedicinskt tungt omrade
med ménga invandrare. De senaste tjugo aren har han varit distriktslidkare i Ryd i
Tingsryds kommun i Smaland pé en liten offentligt driven vardcentral.

Redan som ung vinsterinriktad, samhillsintresserad medicinstudent fick Jar-
hult upp 6gonen f6r likemedelsbolagens roll inom medicinen dir profiten ofta
vigde tyngre dn medicinsk evidens. Nir han gick barnkursen bjéd Semper l4-
karstudenterna pa fest. Jirhult satte upp ett urklipp om hur likare paverkas av
reklam och féreslog bojkott av mutmiddagen. Négra kursare satte upp en lapp
pa anslagstavlan: ”Bengt Jirhult tycker inte om barnmat!” Efter detta var det
klippt. Han har aldrig deltagit i likemedelsbolagens tillstillningar och under de
perioder som han varit chef har industrin inte varit vilkommen. Diremot har
han ibland bjudit in dem som medverkande specialister inom ett visst sjukdoms-
omrade. och dé har bolagen skickat sina bésta produktspecialister.

Ett gigantiskt problem 1 varden dr 6veranvindningen av likemedel och medi-
kaliseringen av minniskors livsproblem. Likemedelsindustrin har ett resurs-
missigt Overtag nir det giller likemedelsinformation for att paverka likares
medicinférskrivningar.

I ett avsnitt med rubriken En doft fran snart svunna tider beskriver Jarhult hur
han upplevt att vara doktor pa landet. Med inlevelse skildrar han de olika lukter
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han genom aren métt vid bland annat hembesck hos sina patienter. Framstill-
ningen 4r djupt humanistisk och har skonlitterira kvaliteter. Skildringen borde
kunna locka blivande likare till distriktslikaryrket.

Jarhult skriver versiktligt om de reformer och férindringar som skett inom
primdrvarden under 1900-talets senaste decennier. 1990-talet priglades av be-
sparingsatgirder pd grund av den finanskris som hade uppkommit. Landstings-
byrakratin tog med hjilp av New Public Management (NPM) ett grepp om
ledarskapet £6r primér-och 6vrig sjukvard.

Foretradare for niringslivet och borgerliga partier insag att kop- och siljsys-
tem med konkurrens i férlingningen skulle kunna 6ppna f6r en storre privati-
sering av offentlig vird.

Marknadsorienterade modeller kom under 1990-talet att ersitta tidigare jaim-
likhetsstrivanden i varden. Detta skapade forutsittningar for en dkad offentlig
finansiering av privat vinstdriven vird och dirmed 6kad kommersiell styrning.

Lagen om valfribetssystem (LLOV') inférdes 2009 och bidrog till allt storre skill-
nader i vdrdens tillginglighet och kvalitet. Sma 16nsamma vardbehov gynnades
framfor stérre olonsamma i konflikt med hilso- och sjukvardslagen (HSL).

Prioritering av tillginglighet framf6r vird efter behov motverkade ocksa pri-
mirvardens uppgift att utjimna sociala skillnader 1 hilsa. Virdefterfrigan och
inte vardbehov blev styrmedel i strid med HSL.

”Vardvalets vision, 4ven om man i bérjan inte talade om det offentligt, var
att tvinga fram en privatisering av den offentligt drivna primarvarden”, skriver
Jarhult.

Drygt 40 procent av vardcentralerna i vart land drivs numera 1 privat regi;
i Region Stockholm édr motsvarande siffra betydligt hogre. Det bor papekas
att de privata vardcentralernas drift finansieras med offentliga medel, dvs vira
skattemedel.

Den fria etableringsratten ir kopplad till vardvalet och innebdr att privata en-
treprendrer har ritt att etablera sig var de vill. Det har inneburit att nistan alla
nyetableringar har skett i redan resursstarka omraden dit ofta relativt friska in-
divider med enklare virdbehov séker sig. Dirigenom har det blivit dn svarare
att rekrytera likare till tunga foérortsomraden och glesbygdsdistrikt. Aven den
fria etableringsritten strider mot HSL:s portalparagraf att viarden skall ges pa
lika villkor £6r hela befolkningen.

Det framkommer i boken med all tydlighet att Jarhult dr en ldkare som kritisk
analyserar och tar stillning i olika samhillsfragor, inte minst i sporsmal med
medicinisk anknytning som likemedelsfragor, vardens styrsystem. allminme-
dicinens utveckling, privata sjukfOrsikringar, nitlikarverksamhet, likaretik,
likarroll med mera.

Att som idag koppla medicinska insatser till ekonomisk ersittning medfér bety-
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dande risker. Det kan ldtt bli sa att den ekonomiska ersittningens storlek avgor
vilken medicinsk insats patienten far — helt i strid med vardetiken. Dessutom dr
dessa ekonomiska ersittningsmodeller kostnadsdrivande da de bl.a. kriver en
stor administrativ 6verbyggnad och kontrollapparat.

Antalet administratrer 1 Sjukvirdssverige dr storre dn antalet likare, skriver
Jarhult.

Jarhult dr kritisk till Sveriges Likarférbund (SLF), som han anser har spelat
en central roll f6r sjukvirdens omdaning, med ”sin tro pd marknadslosningar
och privatiseringar”.

SLF ir professions- och fackférbundet f6r likare medan Svenska Likaresillska-
pet (SLS) ir likarkdrens oberoende vetenskapliga organisation. SLF och SLS har
olika roller. Det finns dock grundldggande virdetiska regler beskrivna i HSL och
i Likarférbundets etiska regler, som bor vara centrala f6r bada organisationerna.

Det dr bra att promemorian Regler om privata sjukvardsforsakringar inom den of-
fentligt finansierade hélso- och sjukvarden (Ds 2022:15) nu ha varit ute pa remiss.
Likarférbundets fullmiktigemdte i november 2022 beslét att ga lingre i sin
politik roérande privata sjukvirdsforsikringar dn vad styrelsen foéresprakat.
Av remissvaren rorande Ds 2022:15 fran SLF respektive SLS framkommer
att bada organisationerna nu tillstyrker att offentligt finansierad vard fortsitt-
ningsvis ska erbjudas i enlighet med 1) manniskovirdesprincipen (vard p4 lika
villkor) och 2) behovs- och solidaritetsprincipen (den med storst behov ges
foretride 1 virden).

For att askadlige6ra medicinska samhillsproblem har likarvetenskapen
ibland tagit hjilp av skonlitteraturen. Sa dven Jarhult. En folkefiende ir en pjds av
Henrik Ibsen fran 1882. Pjdsens huvudperson, doktor Stockman, dr badlikare i
en norsk kuststad och avsldjar att vattnet i stadens inkomstkilla, badanstalten,
ir hilsovadligt. Stockman vill till varje pris dtgirda dessa missférhallanden men
méter motstand. Han stéts ut ur samhillsgemenskapen med konsekvenser som
uppsagd bostad, bojkott av praktiken och himndaktioner mot barnen.

Jarhult ser ”En folkefiende som Ibsens forsvar av den obdndige forskaren eller
individen. Samhillet beh6ver dessa brakmakare f6r att utvecklas”. Kanske ser
sig Jarhult sjdlv som en sidan?

Utifran Ibsens pjis fragar sig Jarhult varfor dagens ldkare inte oftare engage-
rar sig 1 samhillsfrigor. Medicinarens uppgift dr att ligga fram fakta men det
ricker inte, menar han. Likarens personliga stillningstagande kan vara avgo-
rande for att paverka atgirdskedjan — nidgot som jag instimmer 1.

Minga svenska likare har under flera decennier skrivit kritiska artiklar i bade
fack- och dagspress om den marknadsstyrda sjukvirden utan att fa gehdr fran
ansvariga politiker. Darfor dr det angeldget att Jarhult nu i bokform samlat sina
stillningstagande 1 dmnet med utgangspunkt dels fran sin mangariga kliniska
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erfarenhet som distriktslikare, dels 1 fakta och synpunkter fran de artiklar han
skrivit i fack- och dagspress.

Jarhult skriver uttdmmande och insiktsfullt om marknadsomvandlingen i
svensk sjukvard. Ibland blir framstillningen nagot snarig vilket sannolikt beror
pa dmnets natur och pa att boken delvis bygger pa tidigare artiklar.

Virdvalssystemet dr kopplat till den fria etableringsritten. Bida dessa cen-
trala styrsystem strider mot grundliggande vardetiska regler och kraftig kritik
framfordes redan fran Riksrevisionen i rapporten Primdarvardens styrning — efter
behov eller efterfragan? (RIR 2014:22). Trots fortsatt massiv kritik fran fraimst vard-
professionen har politikerna tillatit att denna styrning fatt fortsitta ar fran 4r.
Detta har medfort en tystnadskultur inom varden och att manga virdarbetare
nu slutar eller Gverviger att sluta inom hilso- och sjukvird. Denna tystnadskul-
tur har ocksa spridit sig till politiken da sjukvirdens styrsystem inte tagits upp i
ndgra partiledarintervjuer i TV under senaste dret.

Det dr nédvindigt att den offentligt finansierade varden styrs efter grundldg-
gande etiska regler. Den etiska plattformen frin 1997 rérande prioriteringar ger
vigledning

*  minniskovirdesprincipen (vird pa lika villkor),

*  behovs- och solidaritetsprincipen (den med stérst behov ges foretride i
virden), och

*  kostnadseffektivitetsprincipen, dir kostnadsoverviganden gors forst nér
de tva forsta principerna anvints

Det dr nédvindigt att marknadsstyrningen i varden upphér. Hilso- och sjuk-
virden bor finansieras genom ramanslag vilket Jarhult och dven jag férordar
och sd dven Arbetsgruppen En VVardefull 17drd 1 Svenska Likaresillskapet 2015.
Genom att nu Sveriges Likarférbund och Svenska Likaresillskapet kunnat

enas 1 sin syn pa huvuddragen i Regler om privata sjukvardsforsikringar inom den of-
[fentligt finansierade hilso- och sjukvdrden, borde dessa tva organisationer ocksa kunna
enas om att gillande etiska riktlinjer och den etiska plattformen alltid ska sittas
1 forsta rummet 1 sjukvardens styrning.

Jag vill avsluta med féljande visa ord av Bengt Jarhult: ”Vird ir i grunden
samarbete, tillit, moral och professionell etik.”

Jan Halldin

leg lafk, med dr

specialist i allman psykiatri och socialmedicin

fid. klinikchef inom beroendevirden Stockholms lins landsting
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Recenserad bok: Distriktslikaren. En bok om vdrdens marknadsomvandling
Forfattare: Bengt Jarhult
Bokférlag: Atlas, 2022

For vidare lisning rekommenderas boken Nir sjukvarden blev en marknad — ef-
fekter och alternativ av G6ran Dahlgren. Premiss forlag, 2018.

Kommentar av Hampus Carlson, Politisk sekreterare, Sofia
Rydgren Stales kontor, Sveriges likarférbund:

”Likarforbundet dr och har alltid varit helt eniga med skribenten om att den
offentligt finansierade virden ska styras efter grundliggande etiska regler dir
den med stérst behov av vird ska fa vard forst. Men det dr méjligt och hogst
Onskvirt att se de privata aktérerna pa omradet som en viktig resurs i detta
arbete. For Likarférbundet rdder inget motsatstérhillande mellan en sjukvard
som styrs utifrin den etiska plattformen och med offentliga och privata aktorer
som verkar sida vid sida for att forverkliga denna vision. De privata alternativen
ir viktiga for hilso- och sjukvardens utveckling, och for att kunna erbjuda en
jamlik vard pd lika villkor med hog kvalitet f6r hela befolkningen behdvs en
mangfald av olika virdgivare av bade storlek och driftsform.”
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