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Sjuttiofemte argangen héfte nr 4 1998

Att luras utan att ljuga

Tankar om vardskandaler och sprakbruk

Tre artiklar om dagens sjukvard fick séndagen den 16 mars 1998 stort utrymme i
Dagens Nyheter. De forenas av en rod trad: berattelser om vardorganisationers miss-
lyckaden. Om samre vardkvalitet och ekonomi efter en jattelik omorganisation i Géte-
borg, dar tre sjukhus blev till ett. Om sjalvmord, brott och annat ménskligt elande efter
en drastisk neddragning av antalet vardplatser i psykiatrin. Om en ohallbar situation
inom den av Solna kommun bedrivna &ldrevarden.

Man kan peka pa olika orsaker till att det gatt snett. Ett grundlaggande problem éar -
givetvis - ett 6kande gap mellan vardefterfrdgan och vardresurser, allt fler och allt
sjukare aldre-aldre och 6kade behandlingsméjligheter men en alltmer anstrédngd
ekonomisk situation. Men det finns ocksa andra &n dessa 'givna’ faktorer, som férsva-
rar eller hindrar en god vard.

Vad gaéller sjukhussammanslagningarna har de inblandade varit daligt palasta,
konstaterar halso- och sjukvardsforskaren Johan Calltorp. Koncentration av viss hég-
specialiserad vard kan férvisso ge kvalitetsférbattringar. Men stora aggregerade
fusioner, ett mode hamtat fran industrin, passar illa fér sjukvarden med dess inriktning
pa moéten mellan enskilda professionella yrkesutévare och enskilda patienter.

Vad géller orsakerna till psykiatrins svarigheter framhalls i DN-artikeln ’ideologiska
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skal’ och ’syftet att spara pengar’. Man skulle ocksa kunna tillfoga 'délig palésning’.
Det finns forvisso intressanta forskningsexempel pa god vard av langvarigt och svart
psykiskt sjuka ute i samhallet. Men detta har - férutom pionjéranda - férutsatt verfo-
ring av alla sjukvardens tidigare resurser till den éppna varden. Minimikrav fér en
lyckosam omvandling &r vidare systematiska reformer i lugn takt. Vad som drabbat
psykiatrin har varit en snabb neddragning, fran 14 000 platser till 6 500 platser pa sex
ar, under standiga, ryckiga organisationsférandringar.

Vad géller orsakerna till den nya kommunala aldrevardsskandalen betonas i DN,
utdver den allmanna resursknappheten, en anmaérkningsvérd brist pa kvalificerade
medicinska insatser. Medicinjournalisten Astrid Johansson tillagger i ett senare num-
mer av DN, att de politiker, som pastar att de inte forstatt vilken vanvard som bedrivs
pa sjukhemmen, gatt blinda och déva genom 90-talet.

Férblindelsen och dévheten aterfinnes som framgétt ocksa i géteborgs- och psykiatri-
debaklen. Beteendet kan forklaras av flera faktorer. En faktor har varit utestdngandet
av tiligéngliga kunskaper, alltsa just 'dalig palasning’. En annan faktor har varit hem-
fallenhet at ett ensidigt modetankande. | géteborgsfallet har den rddande industriella
fusionstrenden tillampats. Utvecklingen av varden av de psykistkt och somatiskt lang-
tidssjuka har som bakgrund ofta de renodlade psykosociala synsétt som odlats av
politiskt-administrativa beslutsfattare - en reaktion pa pa en tidigare lika ensidig
lakardominans, dar pendeln sedan gatt lika langt at det andra hallet. Att den stannat
i detta ytterlighetslage kan i sin tur betingas av den allménna okunnighet i medicin-
ska fragor, som framkommer i Dagmar Lagerbergs och Claes Sundelins artikel i
detta SMT-nummer.

Vad som inte tillrackligt, lyfts fram &r att ensidigheten &ven préglat den terminologi
med vilken man beskrivit och foljt upp problemen. | det industriellt-kommersiella
modeténkandet har vardansvar blivit till kop-sélj och patienterna férvandlats till kun-
der. En renodlat psykologiserande terminologi kdnnetecknade lange socialstyrel-
sen, som t ex under en period pa 70-talet narmast konsekvent ersatte 'demens’ med
termen ’senildement beteende’ - ett av manga exempel pa att genom ett sprakspel
undvika realiteter som avspeglas i begrepp som ’patient’, sjukdom’, och ’sjukvéard’.
Dagsaktuell &r skracken for att diagnosen 'dyslexi’ skulle ’stigmatisera’.

Det Id6mskaste exemplet i denna socialpolitiska vokabulér &r dock begreppet 'medi-
cinskt fardigbehandlad’. For den oférvillade betyder termen att medicinska insatser
inte langre behdvs. | det politiskt-administrativa spraket betyder det enbart att en
séng i akutvarden inte langre ar nddvandig. En avvikelse fran vanligt hederligt sprék-
bruk som ger en lika falsk bild av fakta som om vi serverats direkta osanningar - ‘att
luras utan att ljuga’ for att citera titeln till en liten klassiker av lundafilosofen Erik
Ryding. Fér den kommunala varden har detta skapat ett glapp mellan beskrivning
och verklighet, som ger utrymme fér att blunda fér behovet av kvalificerade insatser
inom medicin och omvardnad.

Man far hoppas att de reformer som socialministern stéllt i utsikt for &ldrevéarden
ocksa skall innefatta en vélbehévlig spraklig reningsprocess.

Claes-Goran Westrin
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