Sjukvard och ekonomisk forskning

Jan-Erik Spek

Ekonomisk forskning

Ekonomi dr en faktisk (empirisk) vetenskap. Den
ekonomiska forskningen utgar ifran foljande sidor
av manskligt liv. Minniskan har manga Onske-
mal, som uttryck for medfodda eller forvirvade
behov. Hennes tid och de materiella (reala) re-
surser hon forfogar Over ar begriansade i den me-
ningen att de ar otillrackliga for att tillfullo upp-
fylla alla hennes Onskemal. Resurserna kan an-
viandas alternativt: om hon uppfyller ett Onske-
mal i nagot ligre grad kan hon istillet uppfylla ett
annat i nagot hogre grad. Hon tillmiter sina Ons-
kemal olika vikt alltefter den betydelse deras upp-
fyllande har for hennes personliga vilbefinnande.
Detta innebdr dels att hon maste vilja mellan
— dvs. fatta beslut om — olika alternativa sitt
att anvianda sin tid och sina resurser, dels att ett
beslut kan vara bittre eller simre alltefter den
utstrackning, i vilken det befordrar hennes vilbe-
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Mycken oklarhet rader bland sjukvérdsfolk om
den ekonomiska forskningen och dess aktuella
och potentiella roll inom sjukvarden. | ar-
tikeln diskuteras bl.a. begreppen ekonomi,
effektivitet och ekonomiskt system samt vad
ekonomisk forskning &r fér nagot. Vilka ar de
mojliga relationerna mellan sjukvarden och den
ekonomiska forskningen? En redogérelse (med
litteraturhanvisningar) ldmnas for hittills  ut-
ford ekonomisk forskning kring sjukvarden.
Artikeln avslutas med en redogoérelse for nagra
av de viktigaste problemen kring rationellt be-
slutsfattade inom sjukvarden, dar ekonomisk
forskning kan och méaste ge sitt bidrag till en
|6sning.

Civilekonom Jan-Erik Spek é&r f. n. engagerad
av Statens rad for samhallsforskning for att
genomféra ett projekt rorande den langsiktiga
planeringsproblematiken inom hélso- och sjuk-
varden.

finnande. Den ekonomiska vetenskapens studie-
objekt utgdres av minniskans beslutsfattande och
beteende i den man dessa betingas av hennes olika
onskemal och hennes begrinsade tillgaing pa re-
surser med alternativa anvdndningsmojligheter.
Detta brukar kallas mianniskans ekonomiska be-
slutsfattande resp. ekonomiska beteende.

En del ytterligare fortydliganden kan behova
goras, eftersom manga missforstind rader bland
icke-fackekonomer rorande den ekonomiska forsk-
ningens arbetssitt, studieobjekt och raison d’étre.
Ovan har talats om olika onskemal som Kkonsti-
tuender i det personliga vilbefinnandet. Termen
vilbefinnande &dr synonym med de i ekonomisk
forskning vanligare termerna vilfird och nytta.
I existerande ekonomisk teori ingdr ett rationali-
tetspostulat med den inneborden att individen stri-
var efter att maximera sin personliga nytta. Detta




har ofta feltolkats darhdan att den ekonomiska
forskningen skulle utgd fran att individerna ar

moraliskt forkastliga, snoda egoister. Den ekono-
miska forskningen skulle m. a.o. antingen utga
fran att individens alla Onskemal @r sadana att
deras uppfyllande innebar ett bidrag endast till
hans egen nytta och mdjligen till den persons nyt-
ta som sdljer varor eller tjanster till honom, eller
atminstone endast ta hiansyn till séidana onskemal.
Den ekonomiska forskningen skulle alltsd ej be-
akta att individens beslut och beteende kan vara
betingat av en Onskan att gora en god girning
eller en insats for samhillet. Detta &r, sasom
framhallits, en feltolkning. Den ekonomiska forsk-
ningen utgir frdn att individens olika Onskemal
kan vara saddana att ett uppfylls bast genom att
stoppa en brodbit i den egna munnen, ett annat
genom att skiinka en brodbit till en annan individ,
ett tredje genom att skidnka en summa pengar till
inkdp av bocker at studenter i Hanoi, etc. Ratio-
nalitetspostulatet refererar saledes till individens
strivan efter nyttomaximering i denna vida me-
ning.

Vidare ser man inom den ekonomiska forsk-
ningen ej individens vilfard (nytta) sasom uppdel-
bar pa en “etisk vilfard”, en “estetisk valfard”,
en “materiell valfard”, etc., utan individens vil-
fird dr en i detta sammanhang icke uppdelbar
enhet, och den grad av valfird en individ erfar
under en given tidsperiod @r beroende av en
mingd olika faktorer, varav en del hanfor sig till
hans begrinsade materiella resurser med alterna-
tiva anvindningsmojligheter. Den ekonomiska
forskningen begriansar sig till dessa faktorers (s. k.
ekonomiska faktorer) inverkan pa minskliga be-
slut och beteenden. Attributet ekonomisk i uttryck
sdsom ekonomisk vilfird och ekonomiskt besluts-
fattande far ocksi sin mening pa basis av ett sa-
dant resonemang.

Det hittills forda resonemanget utmynnar ocksa
i foljande slutsatser rorande begreppen ekonomisk
och effektiv. Antag att en individ forfogar over
en viss penningsumma att spenderas under en
viss period. Han har da ett mycket stort antal moj-
liga alternativa sitt att gora detta. Det alternativ
som sa uppfyller individens olika Onskemadl att
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hans personliga vilfard blir storsta mojliga under
perioden ar det for honom effektivaste (mest eko-
nomiska) alternativet.

Uttalanden av typ “Moraliska och humanitira
skil talar for alternativ A, ekonomiska skal for
alternativ B” dr saledes i detta sammanhang helt
meningslosa. Detta hindrar givetvis ej att en an-
nan individ kan ha asikter om var individs Onske-
mal och de olika vikter han tillmédter dem. Den
andra individen kan anse det valda alternativet
ineffektivt och soka paverka var individ med en
argumentation, som omfattar termer som “mora-
lisk” och “humanitar”. Ekonomi och effektivitet
maste alltsa alltid bedomas mot en given uppsitt-
ning varderingar och onskemal.

Individens ekonomiska beslutsfattande och dir-
med hans vilfird dr givetvis betingade av hans
kunskaper, och med bittre kunskaper bor han
kunna fatta rationellare beslut. Detta dr naturligt-
vis av intresse for den ekonomiska vetenskapen
och om rationellt beslutsfattande har den mycket
att saga, vartill vi aterkommer nedan.

Ekonomiska system

Minniskorna &dr sambhallsvarelser. Bl a. har de
funnit att arbetsfordelning och specialisering utgor
grunden for en hog allmidn vilfard. Detta ater-
speglas 1 bildandet av organisationer for samord-
ning av resurser (privata foretag och offentliga
foretag, affarsdrivande verk, forvaltningar m. m.)
och marknader for olika varor och tjinster. De
flesta manniskor producerar endast en mycket spe-
ciell vara eller tjanst, och dr helt beroende av
mojligheten att kunna byta till sig andra varor
och tjanster; med arbetsfordelning och specialise-
ring foljer inbordes beroende (interdependens).
Detta har i sin tur motiverat skapandet av en
institutionell ram, som kommer till synes i lagar,
forordningar, sedvinjor, reglerande myndigheter
m. m.

Det nyss sagda kan ocksa uttryckas pa foljande
sitt. Mianniskorna har for att uppna en hog all-
mian valfard konstruerat invecklade ekonomiska
system. System definieras som en uppsittning
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komponenter, som star i olika beroendeférhallan-
den till varandra pa sa sdtt att beteendet hos en
komponent péverkas av och/eller paverkar be-
teendet hos en annan komponent. Ett ekonomiskt
system kannetecknas darvid av att de minsta ur-
skiljpara komponenterna utgdres av minniskor
och av dem manipulerade ting (maskiner, byggna-
der, m. m.), och att det konstruerats for att sa
utnyttja begrdnsade resurser med alternativa an-
vindningsmajligheter att de 6nskemal som Kkonsti-
tuerar en grupp mainniskors valfard uppfylls pa
basta sitt dvs. sa att vilfarden blir sa hog som
mojligt. Nar man for ett givet ekonomiskt system
lyckats sirskilja de olika komponenterna och de
mellan dem under en viss tidsperiod radande sta-
bila funktionella sambanden (interrelationerna, be-
roendeforhallandena), sa har man klarlagt syste-
mets struktur (mekanism).

Strukturen hos ett ekonomiskt system betingas
1 sin tur av hur beslutsfattandet sker (besluts-
processerna), produktionstekniken och den insti-
tutionella ramen. Man kan exempelvis kartligga
den nationella ekonomins struktur genom att i
ett forsta steg sarskilja tva huvudkomponenter:
privat och offentlig sektor. I den privata sektorn
kan man sedan urskilja olika ndringsgrenar, som
var och en kan uppdelas i olika branscher, som 1
sin tur var och en bestar av olika foretag, som var
och en bestar av olika avdelningar, etc. Den of-
fentliga sektorn kan uppdelas i en statlig, en se-
kundarkommunal och en primdarkommunal del-
sektor, vilka var och en uppdelas pa olika kompo-
nenter. Komponenterna i ett ekonomiskt system
bestar alltsa av delsystem (subsystem), som i sin
tur bestar av mindre delsystem dnda ned till en-
skilda individer och av dem manipulerade ting.
Motoriken (drivkraften) och strukturen hos ett
ckonomiskt system gar viasentligen att fora till-
baka pa enskilda individers beslutsfattande i sina
olika roller som konsumenter, anstdllda, foretags-
ledare, fullmiktigeledaméter, regeringsmedlem-
mar, etc.

Den ekonomiska vetenskapens studieobjekt kan
nu reformuleras pa foljande sitt. Ekonomisk forsk-
ning innebdr studier av ekonomiska system, var-
vid beslutsprocesserna intar en central stillning.
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Den ekonomiska forskningens tva
huvudsyften
Man kan urskilja tva huvudsyften inom ekonomisk
forskning, namligen ett s. k. positivt och ett nor-
mativt. Positiv ekonomisk forskning har till syfte
att skapa vetenskaplig kunskap (dvs. teorier) om
ckonomiska system; om deras funktionssitt,
struktur och strukturella omvandling. Det kan
darvid vara fraga om system som har existerat,
som existerar eller som kan tinkas existera nu
eller i framtiden. Viktiga led i forskningen utgd-
res av problemformulering, begreppsalstring, data-
bearbetning, hypotesgenerering, hypotestestning,
teorikonstruktion och teoritestning. Teorierna kan
sedan anvindas for bl. a. beskrivning av ett givet
ckonomiskt system, forklaring av dess beteende
och prognos for dess framtida utveckling. Den
positiva ekonomiska forskningens motiv och syfte
dar rent kognitivt dvs. dess syfte ir ej att forbittra
det ekonomiska beslutsfattandet eller att avgora
om ett visst ekonomiskt system dr bra eller déligt.
Detta utesluter ¢j att positiv ekonomisk kunskap
kan vara till nytta for forskning eller andra akti-
viteter med sistnimnda (normativa) syften.
Normativ ekonomisk forskning har till syfte att
utifran givna vérderingar och onskemal, och un-
der beaktande av relevanta faktiska forhallanden
(kartlagda med hjdlp av bl. a. positiv ekonomisk
teori), mojliggdra val av bista handlingsalternativ
1 en viss ekonomisk beslutssituation. Handlings-
alternativen kan exempelvis utgdras av alternativa
strukturella ckonomiskt
system, eller alternativa atgiarder for att fa ett

utformningar av ett

system med given struktur att bete sig biittre, eller
alternativa beslutsregler att tillimpas i ett ekono-
miskt system, eller alternativa malsittningar for
ett delsystem. Den normativa ekonomiska forsk-
ningen syftar saledes till att ge oss vetenskaplig
kunskap (teorier) om rationellt beslutsfattande, att
anvindas i konkreta beslutssituationer.

Den ekonomiska forskningens relationer till
sjukvarden

Sjukvardsorganisationen i ett land kan betraktas
som ett ekonomiskt system. Det har tillkommit for




att ge ett bidrag till i huvudsak de egna med-
borgarnas vilfird genom att i storsta mdojliga ut-
strickning uppfylla olika onskemal som refere-

rar till dessa individers halsotillstand. En del av
nationens resurser avdelas for uppbyggnad och
drift av detta ekonomiska system, vars delsystem
utgdres av olika statliga och kommunala myn-
digheter och forvaltningar samt olika privata pro-
duktionsenheter.

Ur intressesynpunkt kan ekonomisk forskning
ha tva grupper av relationer med ett sjukvards-
system. Den ena omfattar de relationer som det
ligger i den ekonomiska forskningens direkta
intresse att uppratta i sin strivan att skapa veten-
skaplig kunskap. Det skulle hidr framforallt vara
friga om att genom studier av ett sjukvardssystem
formulera problem och generera hypoteser, samt
om att testa hypoteser och teorier genom att kon-
frontera dem med den verklighet som represente-
ras av ett sjukvérdssystem. Den andra gruppen
omfattar de relationer som det ligger i statliga,
kommunala och privata organs och beslutsfattares
direkta intresse att uppritta i sin stravan efter
Har

sku'le det framforallt vara friga om att anvinda

cffektivitet och rationellt beslutsfattande.
ckonomisk teori for beskrivning, forklaring och
prognos samt for rationellt beslutsfattande i kon-
kreta situationer.

I det foljande skall vi kortfattat diskutera dessa
relationer och ange i vilken utstrickning de fak-
tiskt upprattats.

Ekonomisk forskning kring sjukvarden med
huvudsyfte att skapa vetenskaplig kunskap
Ekonomisk forskning med detta huvudsyfte har
pa allvar paborjats forst under 1960-talet, och har
ddrfér dnnu ej hunnit avkasta si ménga resultat.
En del forskare har forsokt komplettera teorin
for ekonomisk tillvixt med teser om den roll
befolkningens hilsotillstaind och investeringar i
hilso- och sjukvarden spelar i detta samman-
hang (Mushkin, 1962, samt Mushkin och Weis-
brod i The Economics of Health and Medical
Care, 1964). Wirick och Barlow har sokt utreda
i vad man allmin ekonomisk efterfrageteori kan

appliceras for analys av sjukvardsefterfragan (The
Economics of Health and Medical Care, 1964).
Arrow (1963) och Klarman (1965) har forsokt
ange sadana sirskiljande drag med avseende pd

efterfragan, produktionsbetingelser m. m. hos
sjukvérdssystemet, som kan tagas till utgéngs-
punkt for en komplettering av existerande ekono-
misk teori eller konstruktion av en speciell ekono-
misk teori for sjukvardssystemet. Rothenberg har
framlagt ett forslag till program for sadan eko-
nomisk forskning kring sjukvarden (The Econo-

mics of Health and Medical Care, 1964).

Ekonomisk beskrivning, forklaring och
prognos inom sjukvarden

Hir har vi den hittills storsta kontaktytan meijlan
sjukviard och ekonomisk forskning. Ekonomisk
teori har tillimpats for beskrivning, forklaring
och prognos sévil direkt av aktiva ekonomiska
forskare som indirekt genom den ekonomiska ut-
erhallit.

Foljande dr exempel pa omraden inom sjukvir-

bildning som sjukvardsadministratorer
den, dir ekonomisk teori tillampats: konsumtions-
utveckling totalt och i olika vardformer, kostnads-
och prisutveckling, finansieringsutveckling, arbets-
kraftsutveckling, investeringars ekonomiska kon-
sekvenser, organisationsbeskrivning och -analys. I
det foljande skall vi kortfattat hinvisa till en del
undersokningar som utforts av ekonomiska fors-
kare.

Boulding (1966) och Feldstein (1966) har sokt
klarligga och utveckla begreppet sjukvirdsbehov
och dess forhallande till begreppet sjukvardsefter-
fragan. Feldstein (1966) samt Wirick och Barlow
(The Economics of Health and Medical Care,
1964) har formulerat hypoteser om sjukvardsef-
terfrigans determinanter, diskuterat métproblem i
samband med test av sadana hypoteser samt testat
hypoteserna med multivariatanalys pd tvarsnitts-
data fran Michigan. Klarman (1965) redovisar
olika forskningsresultat i form av hypoteser och
empiriska samband rorande sjukvardsefterfragan.
Scitovsky (The Economics of Health and Medical
Care, 1964) har redovisat resultat av forskning
om konstruktion av ett prisindex for sjukvards-
kostnader. Klarman (The Economics of Health
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and Medical Care, 1964) har analyserat och
prognosticerat kostnadsutvecklingen inom sluten
sjukvard i New York City. Fuchs (1966) har redo-
visat en tentativ diskussion om hur man kan Kart-
lagga sjukvardssystemets relationer med det Gvriga
samhillet. Borgenhammar (1968) har dels diskute-
rat alternativa utformningar av budgetinstrumentet
inom sjukvarden, dels genom studier av lands-
tingshandlingar och intervjuer med fortroende-
man, administratorer och liakare sokt beskriva hur
planerings- och budgetarbetet tillgar inom svensk
sjukvard.

Ekonomisk forskning kring rationella

beslut inom sjukvarden

Normativ ekonomisk forskning med direkt inrikt-
ning pa sjukvarden har paborjats forst under se-
nare ar och — om man bortser fran sjukvards-
administratdrernas egna rationaliseringsutredning-
ar — hittills ej avkastat méanga resultat. En del
har dock gjorts dven pa detta omrade.

Arrow (1963) och Weisbord (1965) har genom
att jamfora de implikationer for funktionssittet
hos ett effektivt sjukvardssystem, som foljer av
vissa normer (virderingar), med det faktiska funk-
tionssittet hos det amerikanska sjukvardssystemet
funnit att systemet ej fungerar (Pareto)optimalt.
De har ocksa diskuterat atgarder for att bringa
sjukvardssystemet Feldstein
(1967) har gjort ett ambitiost forsok att — med
hjilp av ekonometrisk skattning och analys av

narmare optimum.

kostnads- och produktionsfunktioner inom British
National Health Service (NHS) samt genom appli-
cering av ekonomiska optimeringsmodeller — be-
stimma den produktionsstorlek och -sammansitt-
ning inom NHS som under vissa bivillkor maxi-
merar en given malfunktion. (Malfunktionens
viarde skall avspegla hur vil sjukvarden uppnar
sina malsittningar.) Long och Feldstein (1967)
har — mot bakgrund av sjukvardsefterfragans
toppbelastningsnatur — forsokt ange en metod for
att bestaimma den optimala utformningen och di-
mensioneringen av ett regionalt sjukvardssystem.
Weisbrod (1961) har sokt harleda kriterier for
rationella val mellan olika projekt inom hilso-
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och sjukvarden med exemplifierande tillimpning-
ar pa projekt inom cancer-, tbc- och poliovarden.

Viktiga problem for framtida ekonomisk
forskning kring sjukvarden

Avslutningsvis skall vi ange en del viktiga problem
kring rationellt beslutsfattande inom sjukvarden,
ddr bl. a. ekonomisk forskning kan bidra till en
16sning.

1) Vi har ovan definierat ekonomiskt system
och funnit att sjukvarden utgor ett sddant system.
For att det totala sjukvardssystemet — bestaende
av olika statliga, kommunala och privata delsys-
tem — skall kunna fungera pa tillfredsstillande
sdatt maste man kunna klart ange systemets hogsta
madlsdttningar. Dessa ger ju den nodvindiga mftt-
stock, mot vilken besluten i sista hand maste fat-
tas. De hogsta malsattningarna maste filtreras
fram ur en uppsittning utsagor om 6nskemal och
virderingar rorande befolkningens hilsotillstand
och sjukvardande atgarder. Exempel pa sadana
(ofta motstridiga och svértolkade) utsagor utgor
“Fler ar till livet och mera liv till aren”, ”Alla har
ritt till god sjukvard”, Sjukvarden skall bidra till
tillvaxttakten genom att forbéttra arbetskraftens
hilsotillstand”, WHO:s deklaration om idealisk
hilsa, etc. Sjukvardens hogsta malsittning maste
ge uttryck for klara stillningstaganden rorande
prioriteringar mellan olika patientgrupper, livs-
uppehallande behandling, innebdrden av “ligsta
effektiva omhidndertagandeniva”, fritt likarval
m. m. Malséttningarna for sjukvarden bor ocksa
vara relaterade till malsédttningarna for andra
ckonomiska system i sambhallet.

Forst nar detta moment &r klart kan man hirle-
da adekvata och nyanserade malsittningar, besluts-
regler och restriktioner for de olika i sjukvérds-
systemet ingaende delsystemen dnda ned till ligsta
niva: enskilda véardavdelningar, mottagningar, la-
boratorier, etc. Darmed skulle ett nddvindigt vill-
kor for rationellt beslutsfattande vara uppfyllt
d. v.s. beslut som pa basta sitt bidrar till uppfyl-
lande av de hogsta malsdttningarna. Sddana beslut
betecknas inom ekonomisk forskning som ekono-
miska cller effektiva. Ej heller hir kan man tala




om motsittningar mellan ekonomiska och huma-

nitara aspekter pa sjukvarden. Sadana motsitt-
ningar kan endast uppkomma om malsittningar-
na for delsystem ej framkommit pa sitt som hir
beskrivits, t.ex. om nagon direkt och utan an-
knytning till malsdttningarna pa hogre nivaer i
sjukvérdssystemet vill foreskriva en viss ldgsta ar-
liga sinkning av medelvardtiden som enda mal-
sattning pa klinikniva.

2) Sedan de hogsta malsdttningarna preciserats
kan man borja 6verviga den mest dndamalsenliga
strukturella utformningen av sjukvardssystemet
d. v.s. fragor kring omfattningen av sluten vard,
samband Oppen/sluten véard, den slutna vardens
interna produktionsstruktur, etc. I de strukturella
overviagandena ingar dven fragan om beslutsstruk-
tur (beslutspunkter och beslutsvigar) och mojliga
instrument for paverkan av systemets beteende,
varfor de delvis bor dga rum parallellt med hir-
ledningen av malsittningar, beslutsregler och
restriktioner for de olika delsystemen.

3) Rationellt beslutsfattande pa olika nivaer
kriver kunskap ej endast om malsdttningarna, utan
ocksa om sjukvardssystemets struktur, funktions-
satt samt aktuella och forvintade tillstand. Fragan
om hur mycket kunskap och av vad for slag kan
utredas efter, och parallellt med, problemen un-
der punkterna 1 och 2 ovan. Svaret pa fragan ir
avgorande for utformningen av ett d@ndamalsen-
ligt informationssystem.

4) Beslut avser framtiden. Infor varje period
giller det att i storsta mdjliga utstrickning kvan-
titativt bestimma de mal som skall uppnas under
perioden, och darvid utféra de analyser som ar
nodvindiga for att bedoma om de sa fastlagda
malen ar faktiskt konsistenta d.v.s. om det ar
mojligt att uppnd dem alla med de instrument
man har till sitt forfogande.

5) Framtiden &r oviss, vilket har viktiga impli-
kationer for rationellt beslutsfattande. Vid &ver-
viganden om strukturella forandringar av systemet
blir det av sdrskild vikt att tillimpa en vettig
strategi for att mota framtiden; utformningen av
en tillfredsstillande metod for langsiktig plane-
ring ar saledes av primir betydelse.

Alla som har nagon fortrogenhet med svensk

(eller utldndsk) sjukvard vet att de ovan skisse-
rade problemen dr olosta, och att den aktuella
utvecklingen inom sjukvarden kridver en snar 10s-
ning av dem.
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