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Boken ar en doktorsavhandling,
framlagd vid foretagsekonomiska in-
stitutionen vid Stockholms universi-
tet i maj 1978. Den bestar av tva
fristiende delar. Den forsta delen,
som Roland Grangqvist skrivit till-
sammans med Sten Hakansson, ar
en komparativ studie av regionala
kostnadsvariationer  inom  den
svenska sjukvéarden. Den andra de-
len som Granqvist star som ensam
forfattare for ar en teoretisk analys
av sjukvéardens resursallokering.

I del I utnyttjar forfattarna skillna-
derna i konsumtionsniva, behovs-
faktorer och ekonomisk potential
mellan olika landsting ar 1973 for att
forklara vad som bestimmer “sjuk-
vardskonsumtionens storlek. Stu-
dien ar avgrinsad framst till den
slutna varden. Inte ovintat kommer
man fram till att landstingets ekono-
miska potential, framst skattekraf-
ten, ar den visentligaste forklarings-
faktorn till skillnader i sjukvérds-
kostnaden per kapita mellan olika
landsting. Ett visst forklaringsvirde
fann man ocksé for graden av cent-
ralisering i vardutbudet sa att lands-
ting med centraliserat vardutbud
uppvisade hogre kostnader. Dir-
emot gav inte de relativt stora skill-
naderna i aldersstruktur mellan

landstingen nagon forklaring till va-
riationerna i konsumtionsvolym och
kostnader. Aldersvariabeln samva-
rierar inte ens med konsumtionsvo-
lymen i langvéard.

Forfattarnas slutsats formuleras
pé foljande sitt: Vi har inte lyckats
finna nagra forklaringar till kost-
nadsvariationerna for den slutna
varden nar det giller faktorer som
kan antas indikera befolkningens be-
hov. Diremot tycks en betydande
del av variationeran bero pa faktorer
som inte ir relaterade till behoven.”

De statistiska berikningarna ar
genomforda med stor noggrannhet
och det finns ingen anledning att
ifrigasiitta forfattarnas huvudslut-
sats. Men det ar en stor brist i stu-
dien att forfattarna inte ger nigon
vigledning for lasaren hur resultatet
skall tolkas eller diskuterar vilka
konsekvenser resultatet leder till for
sjukvérdspolitiken. Forfattarna ver-
kar dessutom sjilva ndgot Overras-
kade Over det resultat de erhéllit.
Detta ir ganska forvanande efter-
som resultatet helt Overensstaimmer
med resultaten frin andra studier
som forsokt forklara orsakerna till
sjukvardskonsumtionens okning
over tiden i ett land eller orsakerna
till skillnader mellan olika linder.
Ingen av dessa studier namns i bo-
ken. Savil skillnader i konsumtions-
nivd mellan olika linder som Ok-
ningen av sjukvardskonsumtionen
inom ett land 6ver tiden forklaras till
sin huvuddel av skillnader i brutto-
nationalprodukten per kapita. Sjuk-
vardskonsumtionen utgor en stabil
stigande funktion av BNP per kapita.
Detta kan knappast vara Overras-
kande. Sjukvardsbehovet ar i alla
linder omiittligt och det som be-
stimmer hur mycket man satsar pi
sjukvéard ar de resurser man forfogar
over. Inverkan av skillnader i al-
dersstruktur och andra tiankbara
forklaringsvariabler har varit negli-
gerbar.

Mot bakgrund av detta borde man
redan a priori vinta sig att man i rika

landsting konsumerar mera sjukvard
an i fattiga landsting. Man konsu-

merar troligen mera utav de flesta
varor och tjinster, bade privata och
offentliga i de rika landstingen. Fré-
gan blir da vilka atgirder som det &r
mojligt och onskvirt att genomfora
for att korrigera detta. Skall vi av-
skaffa landstingens beskattningsritt
och infora ett nationellt hilso- och
sjukvéardssystem? Det kan papekas
att England, som har ett centrali-
serat  sjukvardssystem, uppvisar
annu storre regionala skillnader é@n
Sverige. Skall vi lagga om systemet
for skatteutjamning och i sé fall hur?
Denna fraga, som varit foremal for
ett omfattande utredningsarbete och
politiskt intresse under senare ar,
tas ej upp till diskussion.

[ avhandlingen finns inga referen-
ser till studier av regionala sjuk-
vardsproblem och ej heller till regio-
nalekonomiska studier i allmannhet.
Trots att dessa maste utgora den na-
turliga teoretiska grunden for de sta-
tistiska beridkningarna. Istillet ge-
nomfors i del 11 en teoretisk analys
rorande fordelningen av en viss total
sjukvéardskonsumtion mellan olika
dndamal och individer efter behov. |
denna finns inget nytt, jamfort med
vad som under de senaste éren
publicerats 1 ett flertal andra av-
handlingar och larobocker. Genom
att forfattarna utgér fran en teori om
konsumtionsskillnader mellan indi-
vider som underlag for en empirisk
studie av skillnader mellan regioner
blir slutintrycket av boken mycket
splittrat.  Det ar synd ty den
sjukvéardsekonomiska forskningen
ar 1 hogsta grad betjant av saddana
empiriska studier som redovisas i
del I.
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