- INGEGERD TROEDSSON:

Varfor finns ingen valfrihet for de dldre,
fragade Sven Rydenfelt i Svensk
Tidskrift 1/85 och Géran Astrand skrev i
- 2/85 om hur det iir att vara pensiondr i

- Stockholm. Bristen pa valfrihet har sin

- grund i den falska jamlikhetsuppfattning
som tror att jimlikhet dr detsamma som
" att tvinga pd alla samma siitt att leva

. frdn vaggan till graven, skriver Ingegerd
" Troedsson. Men alla dr olika. Jamlikhet
och rittvisa kréiver ddarfor rdtt att vilja
" mellan médnga olika vdrdformer och
vardgivare. Moderaterna har i riksdagen
lagt fram ett forslag som bygger pa
principen att "'vardpengen’’ frdn
sjukforsdkringen skall félja patienten.
Landstingens monopol skulle da brytas
“och pensiondrerna fa ekonomisk

" majlighet att bli fullmyndiga
medborgare med rtt att vilja vard eller
- service.

Ingegerd Troedsson dr forste vice

| talman i Sveriges Riksdag. Hon var
hélso- och sjukvdardsminister 1976
78.

‘Myndig ocksa pa aldre dar!

Rédslan att bli gammal, att inte lingre fa
rd sig sjilv utan tvingas acceptera den
vard och service som politikerna be-
stimmer, har valtaligt skildrats av Sven
Rydenfelt i Den gamles drom (Svensk
Tidskrift nr 1/1985.)

Det den gamle dar drommer om ér fri-
heten att sjalv fa vilja vardhem, hem-
vardsbitrade, sjukhem. — Ar det for
mycket begart? slutar Rydenfelt.

Nej, forvisso ar det inte det. Det borde
i stéillet vara en av de mest elementira
rattigheterna att veta att ens 6nskan och
behov sa langt mojligt respekteras under
livets alla stadier, inte minst pa aldre dar
da véara individuella sidrdrag blivit som
mest utvecklade.

Boven i dramat

Boven i dramat ar den falska jamlikhets-
uppfattning som tror (eller latsas tro) att
jamlikhet dr detsamma som att tvinga pa
alla samma satt att leva fran vaggan till
graven, samma barnomsorg, samma ut-
bildning, samma boende, samma sjuk-
vard, samma dldreomsorger . . .

Denna jamlikhetssyn, presenterad i
1969 ars socialdemokratiska Jamlikhets-
rapport, har sedan dess tillatits genom-
syra hela vardsektorns utveckling med
en allt mer omfattande kommun- och
landstingssocialisering som sjalvklart re-
sultat.

Motstandet mot allt vad alternativ
heter har ackompanjerats av foga sofisti-
kerade uttalanden som att ’’ingen far tji-
na pengar pa att nagon ar sjuk eller beho-
ver vard”’. Privatisering har framstillts
som nagot fult, enbart forbehéllet ’de
rika’’. Samtidigt har monopolens beva-
rare skjutit personalen framfor sig och
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indignerat latsats som om angrepp pa
monopolen ocksé skulle vara angrepp pa
personalen: De gor ju sitt allra bésta.
Varfor da klaga?

Alla olika

Det ar markligt att en sa genomfalsk och
ytlig ménniskosyn som jamlikhetsrap-
porten ger uttryck for, tillatits dirigera
vardpolitiken i det upplysta land som
Sverige borde vara. Det enda vi vet ér ju
tvartom att alla méanniskor ar olika, har
olika onskemal och behov, och att en
vardform, som kan passa den ene som
hand i handske, for en annan kan upple-
vas som djupaste ofrihet.

Jamlikhet och rattvisa kraver darfor
alternativ, att den enskilde har mgjlighet
att vilja mellan manga olika vardformer,
manga olika vardgivare, kan vilja bort
det som inte passar och vilja fram det
som dr bra i det enskilda fallet.

Opinionen positiv

Den allminna opinionen ar ocksa forva-
nansvirt dppen for en sddan politik. En
SIFO-undersdkning fran forra varen vi-
sar att den svenska allmanheten vill ha
en okad andel privat vard och en minsk-
ning av den offentliga, trots att man i
enkiten overskattar den privata vard-
sektorns omfattning.

I en undersokning pa uppdrag av Jon-
kopings ldns landsting instimde 42 % av
dess anstillda i att ""en privatisering av
sjukvarden helt eller delvis skulle gora
att patienten fick battre vard”. 31%

hade en motsatt uppfattning. Resultatet
ar sarskilt positivt med tanke pa det sétt
pa vilket begreppet privatisering attacke-

rats och snedvridits av socialdemokra-
terna. 1
Intressant kan ocksa vara att 96 % av
de nira 4200 likare, som i varas svarade
pa en enkit frin min sida, ansag att
“konkurrens pa lika villkor mellan de
kommunala huvudménnen, privatprak-
tiker och privata vardgivare ar till fordel
for patienten’’.

Den falska jamlikhetsuppfatt-
ningen tror att jamlikhet dr det-
samma som att tvinga pd alla
samma sdtt att leva.

Bygg ut allmidnna sjukforsikringen

Hur skall da politiken utformas for att
mojliggéra méngfald, alternativ och dér-
med en starkare stillning for den gamle?
Ytterst fa har ens med fullt utbyggd ATP
mojlighet att ur egen ficka bekosta den
service eller vard som behovs.

Det forslag som forts fram fran mode-
raternas sida bygger pa principen att
“vardpengen' fran sjukforsidkringen
skall folja patienten.

Det forsta steget innebdr ett uppri-
vande av den landstingssocialisering av
patienternas sjukforsakringspengar som
Dagmarbeslutet inneburit. Sjukvérds-
pengen bor saledes dven framgent folja
patienten vid besok i 6ppen likar-, sjuk-
gymnast- eller tandvard, vare sig det gil-
ler heltids-, deltids- eller s k fritidsprakti-
serande vardgivare. Lat oss inte glomma
att mojligheten att besoka en fritidsprak-
tiker i stora delar av vart land kan vara
den sjukes enda mgjlighet att snabbt —
utan remiss — komma i kontakt med en
specialist. (Patientunderlaget riacker i




nanga fall inte till for en privatpraktise-
ande specialist pa heltid.)

Det andra steget innebar att sjukfor-
dkringen ocksd betalar en betydligt
storre del av kostnaden for sjukhemsvar-
den. Sjukvardspengen bor séttas sa hogt
tt den tillsammans med gidngse patient-
ift ticker normalkostnaden for ett en-
skilt sjukhem. Viljer patienten daremot
vard vid landstingets sjukhem, som re-
gelméssigt ar betydligt dyrare, far ater-
stoden av kostnaden — utdver patientav-
gift och forsakringsersittning — tackas
genom landstingsskatt.

kostnaden for sluten akutsjukvard. Sa-
kerligen kommer huvuddelen av denna
vard ocksa framgent att ombesdrjas av
dstingen. Vardpengen far i dessa fall
sin stora betydelse nar det giller att
komma till ritta med de langa koer till
yperationer av olika slag som finns inom
del landsting. Det enda alternativet i
dag ar det privata Sophiahemmet, forbe-
hallet dem som sjdlva kan betala. Fler
alternativ av detta slag skulle med siiker-
t uppstd om patienten med sin vard-
ng har mgjlighet att betala. Den nuva-
de ordningen — eller snarare oord-
ningen — déir patienter med svara smar-
tor tillits vinta i manader, ja ar, for att
tex fa en hoftledsoperation utford ar inte
a djupt inhuman. Ménga blir under
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vantetiden handikappade for resten av
sitt liv med ytterligare vardbehov som
resultat.

Fruktbarande konkurrens

De enskilda vérdgivarna pé sjukhem-
mens omrade skulle genom en sédan ut-
byggnad av var allménna och solidariska
sjukforsakring slippa beroendet av
landstingens mer eller mindre goda vilja.
(Vem véagar 6verhuvudtaget satsa pa en
sjukhemsfilosofi man tror pa, nér lands-
tingen péa sin hojd skriver ettarskontrakt
och i forsta hand slar vakt om sin egen
verksamhet, oavsett vad patienterna
onskar?)

Det enda visentliga for det enskilda
sjukhemmet skulle i stéllet vara att pati-
enterna blir ngjda och trivs med varden
och personalen, om ej raseras den eko-
nomiska grunden for dess fortsatta exi-
stens. Nya behandlingsformer eller an-
norlunda utformning av vardmiljon skul-
le kunna provas pa ett langt smidigare
satt an vad som ar mgjligt i den politiker-
styrda landstingsvarden. En fruktbidran-
de konkurrens’ mellan olika vérd-
former skulle uppsta till fromma for pati-
enten.

Kommunal vardpeng
Nir det géller den vard och service for
de dldre, som primdrkommunerna yt-
terst ansvarar for, saknas det forsak-
ringssystem som finns inom sjukvérden.
De nuvarande reglerna innebér att den
vard, omsorg eller service som ges av
ideella organisationer, av personer som
vill utforma insatserna pa ett annorlunda
satt eller overhuvudtaget i enskild regi
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alltfor ofta forbehalls de pensiondrer
som kan betala hela eller en stor del av
kostnaderna sjalva, utan tillskott frén
kommunen. I ater andra fall ger kommu-
nerna vissa bidrag, men endast om de
sjilva saknar tillrickliga vardresurser.
De privata dldreomsorgshemmen blir da
ofta *’dragspel’’ beroende pa de aktuella
behoven inom kommunen, men helt obe-
roende av om de ildre foredrar det en-
skilda eller det kommunala alternativet.

Ocksa pa detta omrade maste darfor
en omprovning av reglerna ske utifran
filosofin att en kommun inte bor ha ratt
att ensidigt gynna den egna verksamhe-
ten om det visar sig att nagon annan
vardgivare kan tillhandahélla varden el-
ler tjansterna béttre och kanske t o m bil-

ligare. Vard- och servicepengen skulle
da ocksé hir folja pensionéren.

Patienter med svdra smdrtor far
vdnta i ar pd en hoftledsopera-
tion.

Pensiondren skulle genom en politik
av detta slag fa vésentligt battre mojlig-
heter att som fullmyndig medborgare
kunna forma sitt liv 4ven i de fall han

eller hon ar beroende av omfattande

vard eller service.
Eftersom de sammanlagda kostna-

.derna dessutom med all sannolikhet blir

lagre borde ’’den gamles drom’ snart
kunna bli verklighet.
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