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Primarhalsovard — tre berattelser om
jamlik halso- och sjukvard

I denna ledarartikel speglas tre berit-
telser om primirhilsoviarden. Den
forsta 4r WHO och UNICEFs inter-
nationella vision om ataganden for pri-
mirhilsovird for regeringar som den
kom till uttryck f6r 40 ar sedan, 1978
i Alma-Ata deklarationen och nu i ok-
tober 2018, efter 40 ar, férnyades med
ASTANI-deklarationen"?. Den andra,
nationella berittelsen, ar en kommen-
tar till Anna Nergirdhs avlimnade
SOU rapport i juni (SOU 2018:39 om
God och ndra vird. En primdarvérdsreform)’
och den tredje dr den analytiska berit-
telsen som Goéran Dahlgren presen-
terar 1 sin nya bok Nar sjukvarden blev
en marknad — effekter och alternativ'. Den
recenseras i detta nummer’ och har
debatterats i Dagens Nybeter’. Dahlgren
presenterar en analys som beskriver
varfér primirhilsovarden ser ut som
den gbr i dagens Sverige.

1. Deklarationerna fran
Alma-Ata, 1978 och Astana, 2018.

Ar 1977 foreslog WHO:s virldshilso-
férsamling en avgorande forindring
i organisationen mot att uttalat soka
jamlikhet i hilsa for hela folket. Detta
manifesterades i den 1981 publicerade
strategin Halsa for alla ar 2000. Alma-
Ata konferensen i Kazakstans stora
betydelse var att den gjorde medlems-
linderna uppmirksamma pa ojamlik-
heterna i hilsa bade inom och mellan
linder. Alma-Ata deklarationen (1978)
innebar en mera konkret innebord i
Hilsa for alla genom att fastsla de ba-
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sala forutsittningarna for hilsa och
faststilla innebérden i begreppet pri-
mir hilsovird. Slutdokumentet inne-
holl flera konkreta forslag till atgirder
som blev en katalysator och satte iging
en process 6ver hela virlden i arbetet
mot de sociala och politiska mal som
fastlagts i Hilsa for Alla resolutionen.
Detta blev inledningen till en ny epok
som initialt beskrevs som .4 New Pu-
blic Health. Den karakteriserades av ett
nytt tinkande kring hilsa med inrikt-
ning pa planering dir samhillet har ett
ansvar for att utveckla och faststilla
hilsans betydelse f6r samhillsutveck-
lingen. Samtidigt innebar det ocksa ett
erkinnande och en forstielse for att
hilsa ska forstds utifran ett vilbefin-
nande och inte av sjukdom. Samtidigt
har samhallet en roll att medverka i
och att engagera sig f6r befolkning-
ens hilsa. Den “nya folkhilsan” var
ett nytt synsitt som utgick ifran att dir
minniskorna finns, finns deras enga-
gemang och medverkan.

Man framhiver att Primdrbalsovéirden
skall vara basen for sjukvdrden inklusive fo-
rebyggande insatser genom att na alla, vara
effektiv, och fungera till en rimlig
kostnad; inkluderar hilsofrdmjande,
sjukdomsforebyggande, behandlande
och rehabiliterande insatser; individer
och samhille skall delta i hilsoaktivi-
teter, vilket férbattrar sjilvfortroen-
det och minskar beroende; aktivite-
terna skall inte ses som ett mal utan
skall vara en integrerad del i den lo-
kala och nationella utvecklingen; en-
gagera befolkningen i sin helhet och
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utifran vardagslivet, istillet for att fo-
kusera pa minniskor i risk for en spe-
cifik sjukdom.

Det viktiga med dessa deklaratio-
ner ér att de togs pa regeringsniva av
nirvarande linder och l6ften avgavs
om att arbeta mot att milen skulle
torverkligas. Vid firandet av Alma-
Ata-deklarationen, oktober 2018, un-
derstréks virden och principer for
primirhilsovarden med betoning pa
rittvisa och solidarisk tillgang for alla
av primirhilsovirdens tjinster’.

2. God och nira vard -
En priméarvardsreform

Svensk Primirvard har diskuterats i
bade i Dagens Nyheter och i Likartid-
ningen under de senaste aren. Diskus-
sionen har fokuserat till fraigor om
behov av Okade resurser, antal likare
och da frimst allménldkare i primdr-
varden, ritten till fast likare genom
listning och ett listtak oftast satt till
mindre dn 1500 personer per lika-
I.6'7,8,‘)

1 Ldkartidningen torséker man be-
skriva de problem som fdreligger i
svensk primdrvard genom ett repor-
tage frin Jamtland med rubriken ”Vi
1 Jimtland fdr vil personifiera sjuk-
vardskrisen”". Sedan i september
2018 kriver 727 likare 1 primarvarden
1 ett gemensamt upprop, en nationell
plan for rekrytering av ldkare och
disktriktssjukskoterskor till  primar-
varden; att 10-20 procent av arbets-
tiden liggs pd efterutbildning eller
forskning; ett tak pa 1500 listade per-
soner per specialist 1 allmdnmedicin;
en omfattande ekonomisk satsning pa
primirvirden.!! Ordforande i Likar-
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térbundet, med stéd av fyra tidigare
sjukvirdsministrar, stryker under kra-
ven pa ritten att lista sig hos en likare
och ett listtak finns, nagra veckor se-
nare i DN™. Socialminister Annika
Strandhill replikerar att S vill satsa 3
miljarder pa den nira virden".

Utredningen God och néra vard, En
primarvardsreform ar en delrapport dir
man diskuterar hilso- och sjukvards-
systemets omstrukturering och dr den
senaste i en rad utredningsrappor-
ter om hilso-och sjukvardssystemet
i Sverige. En slutrapport kommer att
publiceras under 2019. Delrapporten
God och né'ra vird bygger pa slutsatserna
av en tidigare rapport fran 2016 (Ef
[fektiv vard. Slutbetinkande av En nationell
samordnare for effektivare resursutnyttiande
inom hilso- och sjukvirden SOU 2016:2').
En viktig Overgripande slutsats sigs
det i utredningen, dr att en forutsitt-
ning f6r hég effektivitet dr att patien-
ten involveras och gors delaktig i pro-
cessen kring den egna virden i hogre
utstriackning dn i dag.

I Sverige har en kraftig demografisk
férindring dgt rum med allt fler dldre.
Dessa finns till stor del i svensk gles-
bygd. Vid internationella jimférelser
har svensk sjukhusvard ofta goda re-
sultat for sjukhusvard men simre nir
det giller kontinuitet, patientdelaktig-
het och tillgainglighet som kan utveck-
las i primarvarden. For att mota den
nya demografiska strukturen behévs
en primirvardsreform for att mota
behoven av vard och omsorg som den
ser ut idag. Primérvirden har en cen-
tral roll i hilso- och sjukvardssyste-
met. Forskning visar att en starkt pri-
mirvard har goda férutsittningar att
bidra till en jamlik hilsa i befolkning-
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en. I rapporten om primérvardsrefor-
men behandlas de problemomraden
som debatterats, men man framfor
ocksa behovet av férebyggande arbete
i samspel med civilsamhillet.
Utgangspunkten i rapporten dr "En
internationell rérelse mot allmin hil-
so- och sjukvdrd, med en integrerad,
personcentrerad ansats och primér-
virden som bas”. Det beskrivs som:

"En central strategi for att uppna
Agenda 2030:5 mdl om hilsa och val-
befinnande och en grundliggande prio-
ritering for Varldshalsoorganisationen
(WHO) dr arbetet med att astadkomma
allmén  bdlso- och sjukvard (Univer-
sal Health Coverage, UHC) runtom
7 varlden. WHO definierar detta som
att alla manniskor har tillgang till de
hélsoframjande, ~ sjukdomsforebyggande,
behandlande och rebabiliterande bdilso-
tidnster de behover och att dessa tianster
dar av en tillracklig kvalitet for att vara
¢ffektiva. Detta ska dessutom giras pa
ett satt sa att mdanniskor inte lider efo-
nomisk skada om/ndr de betalar for
yansterna. WHO fastslar att om det
mdlet ska kunna uppnds sa Rravs ocksd
ett skifte frin dagens bailsosystem, som i
hig grad dr uppbyggda kring sjukdomar
och institutioner, till ett system som ar de-
signat for méanniskor. Med utgangspunkt
i detta foresprakar WHO en integrerad
och personcentrerad ansats ndr vi utveck-
lar vara halsotjanster och systens. WHO
[framhaller specifikt att en sadan ansats
ar avgirande for att sikerstilla att aven
marginaliserade/sarbara grupper nas och
ingen limnas utanfor.” 541

Det hir ramverket f6r primarvardom-
vandlingen dr en vidareutveckling
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av Alma Ata-deklarationen om Pri-
mirvird fran 1978. Ar 2012 antogs
i WHO:s Europaregion och de 53
medlemsldnderna ett nytt virde- och
evidensbaserat policyramverk med en
samling rekommendationer f6r hilsa
— Hilsa2020. Hilsa2020 framhaller
att verkliga hilsoforbittringar kan
uppnds om beslutsfattare pa alla niva-
er inom den offentliga férvaltningen
verkar fOr att uppfylla tva strategiska
mil som dr kopplade till varandra:

e Att forbittra hilsan fér alla och
minska ojimlikhet i hélsa.

* Att forbittra ledarskap och delaktig-
het i styrning av hilsa.

Ramverket identifierar ocksa fyra pri-
oriterade omriden for dtgirder:

* Att investera i hilsa ur ett livscykel-
perspektiv och ge minniskor inflytan-
de 6ver sina liv.

e Att ta itu med regionens storsta hal-
soutmaningar i fraiga om icke smitt-
samma och smittsamma sjukdomar.

* Att stirka minniskocentrerade hil-
so- och sjukvirdssystem, folkhilsoka-
pacitet och beredskap, 6vervakning
och svarsitgirder vid nddsituationer.
* Att skapa motstandskraftiga samhil-
len och stédjande milj6er (f6r hilsa).

3. Berittelsen om
den ojamlika varden

Sedan ar 2002 dr malet i Sverige for
hilso- och sjukvird och folkhilsoar-
bete beskrivet enligt foljande:

"For att forbdttra folkhdlsan och mins-
ka skillnaderna i hélsa mellan olika
grupper i befolkningen lamnar regeringen
i denna proposition forslag till ett dver-
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gripande  nationellt  folkhdlsomal = som
involverar ett stort antal politikomraden
7 folkhdlsoarbetet. Det dvergripande ma-
let foreslas vara att skapa sambdlleliga
Sforutsdttningar for en god hilsa pa lika
villkor fir hela befolkningen. Det dr sar-
skilt angeldget att folkhdlsan forbdttras
for de grupper i befolfningen som dr mest
utsatta for obdlsa™.

I hilso- och sjukvirdslagen skriver
man 1 § Malet med hilso- och sjuk-
virden dr en god hilsa och en vird
pa lika villkor £6r hela befolkningen.
Virden ska ges med respekt for alla
minniskors lika virde och fér den
enskilda minniskans virdighet. Den
som har det storsta behovet av hilso-
och sjukvard ska ges foretride till var-
den. Och i 2 § Hilso- och sjukvarden
ska arbeta for att forebyggea ohilsa.

I den berittelse som Géran Dahl-
gren ger i boken Nir sjukvarden blev en
marknad — effekter och alternativ framtri-
der en annan bild av svensk sjukvard®.
Han hivdar att ett dubbelt systemskif-
te, stick 1 stdv med hilso- och sjuk-
virdslagen dgt rum, fran en behovs-
styrning till en marknadsstyrning dvs.
vinststyrning av hilso- och sjukvird®.
Detta skifte bestar dels av privatise-
ring genom sa kallade vardvalssystem,
dels av alltmer marknadsorienterade
styrsystem dven inom den offentligt
drivna varden.

Det hir har skett genom att Gverge
de etiska principer som hittills gillt
med minniskovirdesprincipen dvs.
att alla mianniskor har lika virde och
lika ritt till vird oberoende av person-
liga egenskaper och funktioner i sam-

hillet, som 6verordnad princip (enligt
lagen). Som en f6ljd av detta gillde
tidigare Behovs- och solidaritetsprin-
cipen for styrningen av hilso- och
sjukvirdens resurser. Men idag dr det
Kostnads- och effektivitetsprincipen
som giller. I en aktuell studie visas
att den etiska kompassen inte uppfat-
tas som en friga f6r makthavarna och
konsekvenserna blir en vardpolitik i
strid med etiska principer'’. Den hir
forindringen kallar Dahlgren den
ideologiska synvindan.

"Det dverordnade malet for privata vard-
[foretag dr optimal vinst. Det dr faststillt
i aktiebolagslagen. Detta giller obero-
ende av om vdrden dr finansierad med
skattemedel eller privat. Samma, eller
dan skarpare krav, pa vinst galler for de
vardfiretag som inte dr birsnoterade och
som dgs av olika riskkapitalbolag. Den
helt avgirande iden med privat vinstdri-
ven vdrd dr i ett dgarperspektiv att den
ska ge god dterbiring — vinst — pa insatt
kapital. Utan vinst — eller med for lag
vinst — ingen verksambet. Vinsten dr
enkelt uttryckt det dvergripande och dir-
med avgirande malet for verksambeten.
Virden blir darmed vinststyrd.”

"Kravet pa vinst innebdr en avgorande
fordndring ocksa i synen pa varden. 1 en
offentligt driven vard dr de tillgéngliga
Jinansiella resurserna ett medel for att
uppna milet om en god och jamlik vard
for hela befolkeningen. Pa den kommersi-
ella vardmarknaden blir tvirtom varden
ett medel for att uppna malet om optimal
vinst till dgarna.” * (4%
Skiftet fran behovsstyrning av hil-

* Boken finns fritt tillginglig pa nitet. Se: http://arenaide.se/wp-content/uploads/sites/2/2018/08/nar-

sjukvarden-blev-en-marknad.pdf
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so- och sjukvird gir siledes inte bara
emot lagen utan ocksid emot majori-
teten av svenska folket som anser att
virden skall drivas utan vinstintresse.

Den andra synvindan kallar han
tor den juridiska synvindan som fatt
till konsekvens bl.a. att landstingen
inte lingre kan styra den verksamhet
de finansierar. Dessa férindringar har
medfért en debatt i Dagens Nybeter och
Dagens Arena med inligg som ”’Stoppa
marknadens styrning av svensk sjuk-
vard”, ”Avveckla primirvardens vard-
valssystem och infér etableringskon-
troll” och ”Virdvalen i Stockholm en
ohallbar modell for jamlik vard”'%".

Dabhlgren avslutar i del 3 av boken
med att diskutera forslag till att igen
tolja vir hilso- och sjukvardslag och
ge vird efter behov med tio strategiska
forslag. Avdelning 3 har karaktiren av
en handbok med forst en motivering
for varje strategiskt forslag och sedan
forslag till praktiskt genomférande.
Han gbr £6rst en avgrinsning och siger:

"Vid  utformningen av en lingsiktig
verklighetsforankrad  strategi  for den
svenska sjukvarden ar det tva policyom-
raden som miiste fa hag prioritet om vir-
den ska bli béttre och jamlikare. Det ena
huvudomradet handlar om vardens kom-
petensforsirining, om  vardpersonalens
arbetsvillkor, liner och arbetsmiljo. Det
andra huvudomridet handlar om virdens
driftsformer, styrning och finansiering.
Bada dessa omriden maste samtidigt
ges higsta prioritet. De fungerar endast
som en positiv forindringskraft tillsam-
mans®. Brist pa kompetent personal be-
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gréansar eller omdjliggor en god vard dven
ndr vardens styrsystem ar utmarkta och
bebovsbaserade. Okade personella och
Jinansiella resurser tifll vinststyrda vard-
system bidrar inte beller 1ill en battre och
Jamlikare vard. Tvdrtom leder de bort
Jfran en god bebovsbaserad vard pa lika
villkor fir hela befolkningen.” * 5427

De tio strategiska vardpolitiska for-
slag som presenteras i del 3 av boken
bidrar till en béttre och jamlikare vird
genom att:

1. Avveckla vinstintressen och ut-
veckla en behovsstyrd vard (Forsiag 1,
2,3,4,5,0).

2. Primja en fortsatt 6kad offentlig
finansiering av varden och bryta sam-
bandet mellan privat drift och privat
finansiering (Firslag 7 och 8).

3. Utveckla en lokalt anpassad pri-
marvird i underforsorjda landsbygds/
glesbygds-omraden och urbana ligin-
komstomraden (Forslag 9).

4. Stirka den demokratiska forank-
ringen och styrningen av varden (For-
slag 10).

De tre berittelserna lyfter fram
betydelsen av primirvarden som bas
tor en jamlik hilso- och sjukvard.
Det internationella perspektivet i den
forsta berittelsen utgdr de forpliktel-
ser som regeringen dtog sig for 40 ar
sedan och som nu i oktober férnya-
des. Den andra berittelsen speglar de
tors6k som gjorts att skapa en jimlik
hilso- och sjukvard. Den tredje berit-
telsen med det analytiska perspektivet

b Jfr Stockholms lins landsting som nu satsar 1,4 miljarder p4 mer personal och byggnader. Lovvirt, men

om inte dven policy for styrsystemet ses 6ver ar risken stor att det blir luftslott. (DN debatt: Primérvar-
den byggs ut och far 1,4 miljarder mer pa fyra ar. DN 2018-11-18)
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visar att de vardpolitiska policydiskus-
sionerna huvudsakligen har fokuserat
fragor som medfort att vi idag dr langt
fran hilso- och sjukvardslagens inten-
tioner om en jimlik hilso- och sjuk-
vird f6r alla. Men att det finns mojlig-
heter till férindring om véirdens bdda
huvudpolicyomraden fokuseras sam-
tidigt d.v.s. med att skapa bittre for-
héllanden f6r personal och samtidigt
se Over vardens driftsformer, styrning
och finansiering.

Bo ] A Haglund
Professor och redaktir
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