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»Aven offentligt driven
sjukvard har i dag
genom sina ersatt-
ningssystem i allt
hogre grad kommit att
styras av affarsmas-
siga 6verordnade
I6bnsamhetsprinciper.«

belt sa dyrt som det svenska
raknat som andel av BNP [4].

Enstor del avvardens driv-
krafteriSverige &ridagin-
riktade pa vinst —ett férhal-
lande som kan leda till att
utsatta manniskor med ofta
stora sammansatta vardbe-
hov hamnar utanfor.

Det som oroar mig mest i dag
ar trots alltavsaknaden av
debatt i dessa for svensk sjuk-
vard och valfard sa livsvikti-
gafragor. Den 25 marsiar
hade Gemensam Valféard
Stockholm, Vardforbundet
avdelning Stockholm, ABF
Stockholm och TCO Stock-
holms l&n inbjudit sjukvards-
politikernai Stockholms lans
landsting till en utfragning
om sjukvardspolitiken pa
ABF-huset i Stockholm. Alla
de tre sjukvardslandstings-
raden i opposition kom, med-
an Allianspolitikernainte
hérsammade inbjudan. Jag
tolkar detta som att det fran
Alliansens sidainte finns na-
gonviljaatt diskuterasjuk-
vardens grundlaggande pro-
blem med vare sig opposi-
tionspolitiker, fack, vardan-
stéalldaeller allménhet.

Den legendariske tyske
reportern och forfattaren
Gunter Wallraff intervjuades
i en utsald horsal (mer &n 500
personer) i Kulturhuseti
Stockholm den 11 maj i ar.
Wallraff beréttade om de
vedervardiga férhallanden
han upplevtisitt wallrafferi
pablavinstdrivnaforetagi
Tyskland. Det som forvanar
mig ar att man i Stockholm
nastan »gar man ur huse« for
att hora Wallraff talaom sam-
hallsférhéallanden i Tyskland
samtidigt som det i var egen
huvudstad rader en pataglig

tystnad i fragor som rér den
svenskavalfardens kérna.
Vimaste snarast faigang
breda diskussioner om
svensk framtida sjukvard.
I dessa diskussioner bor alli-
ans- och oppositionspoliti-
ker, fackliga foretradare,
vardanstéllda och allmanhet
delta. Som en hjalp i dessa
samtal kan en skriftav Goran
Dahlgren »vard pa lika vill-
kor —drivkrafter och mot-
krafter« [5] rekommenderas.
Dahlgren analyserar utifran
fakta och erfarenheter kon-
sekvensernaav olika vardpo-
litiska vagval och beslutur
framst ett jamlikhets- och
réttviseperspektiv.

Vardens framsta drivkraft
bor, som halso- och sjuk-
vardslagens portalparagraf
anger, varaen god halso- och
sjukvard pa likavillkor for
hela befolkningen och att den
som har det storsta behovet
ska ges foretrade till varden.

Som framgar ovan ar dock
vinsten den centraladriv-
kraften for flertalet av da-
gens offentligt finansierade
men kommersielltdrivna
vardforetag. Aven offentligt
driven sjukvard har i dag
genom sina erséttnings-
systemiallt hégre grad kom-
mit att styras av affarsmassi-
ga 6verordnade lénsamhets-
principer.

Detar darfor angeléget att
gorahalso- och sjukvardsla-
gen juridiskt »skarpare och
mer legalt bindande« enligt
de riktlinjer som Dahlgren
foreslar i sin skrift [5].

H Potentiella bindningar eller
javsforhallanden: Inga uppgivna.

REFERENSER

1. HalldinJ.Har pengarnablivitvik-
tigare an etiken? Lakartidningen
2007;104:1665-6.

2. Werne K. Jackpotivard. Miljarder
ivinstnar vélfarden privatiseras.
Ordfront magasin. 2010;(1): 12-6.

3. Rosenberg G. Vinsten med varden.
Dagens Nyheter. 19 augusti 2009

4. Rosenberg G. Kontrollens granser.
Dagens Nyheter. 12 maj 2010.

5. Dahlgren G. Vérd pa likavillkor
—drivkrafter och motkrafter. Soci-
almedicinsk tidskrift. 2010;87:(1).
http://www.socialmedicinsktid-
skrift.se/index.php/smt/issue/
view/68/showToc.

lakartidningen nr 32—33 2010 volym 107

Drogberoende i ny skepnad

m Under véren blev jag kon-
taktad aven ung kvinna efter
detatt hennesanhoriga for-
matt henne att s6ka hjalp for
den problematik hon hamnat
i. Sista halvaret hade hon allt-
mer borjat drabbas av panik-
angestliknande attacker, som
hon sjéalv inte kunde styra
och som ofta tog sig uttryck i
kraftigavredesutbrott, dar
hon ocksa skadade sig sjalv.

Hon angav grava somnpro-
blem och att hon hade allt
svarare att koncentrerasig
och fokusera pasina uppgif-
ter. Hon avskarmade sig allt-
mer fran sinaanhoriga och
umgicks i kompisgang dar det
senare framkom att alkohol,
hasch och andradroger var
vanliga.

Nar jag traffade patienten
var hon uttréttad av en lang-
re tids somnproblem, réadd for
sina egnakraftiga angest-
attacker och okontrollerade
sjalvdestruktiva handlingar.

Efter ett par bedémningar
och kontakt med samtalste-
rapeut gjorde jag ett behand-
lingsforsok med mirtazapin,
med sedvanlig uppféljning
och utvérdering efter en
vecka.

Vid uppféljningsbesoket
framkom att patienten sedan
en tid tillbaka hade fatt prova
en kompis Concertatabletter,
och nu sistaveckornaborjat
goradetalltmer frekvent, i
stort sett dagligen. Som skal
angav hon att hon kande oro
for att lidaav ADHD. Hon
hade darfor testat om dessa
mediciner skulle fd henne att
ma battre.

Patienten sjalv forstod inte
att den medicin hon anvant
var en kraftigt centralstimu-
lerande narkotisk drog, som
ocksa siljs av och till narko-
maner pa Sergels torg. Hon
sag det som en legal medici-
nering som hjalper mot kon-
centrationssvarigheter.

Efter ett intensivt och omfat-
tande stodarbete tillsam-
mans med anhdriga har hon
nu fatt insikt om farorna och

riskernamed att anvanda
dennatyp av centralstimule-
rande narkotiska preparat.
Hon har nu helt slutat anvan-
dadroger 6verhuvudtaget,
vilket gjortatt hennes pro-
blem med panikangest och
sémnproblem normalisera-
des pa nagra veckor, utan na-
gon som helstannan medici-
nering. Risken for aterfall ar
naturligtvis anda stor, liksom
vid alla former av beroende.

Fallet illustrerar behovet av
enriskkalkyl for varje patient
som forses med en legal for-
skrivning av centralstimule-
rande medicinering. Vad han-
deromen, tva, eller tre kom-
pisar far tillgang till att prova
dessa potenta centralstimu-
lantia—vad ger det for risker
for ett framtidaillegalt nar-
kotikaberoende?

Hur ska ungdomar, som
justéarifard med att bilda
sinaideal och varderingar,
kunna forsta skillnaden mel-
lan ett preparatsomiena
stunden séljs som »tjack« av
och till »pundare« pa »plat-
tan«och i nasta stund for-
skrivs av lakare som en halso-
bringande medicin som hjal-
per ungdomar att ma battre
och kunnakoncentrerasig
battre?

De senaste trettio aren har
Socialstyrelsen och lakarka-
ren 6kat medvetenheten om
de klassiska beroendeska-
pande medicinernaiformav
bensodiazepiner och narkoti-
kaklassade analgetika. Den
legalaanvédndningen avannu
mer potenta och beroende-
framkallande centralstimu-
lantia skapar behov av en
storre framtida medvetenhet
om denna problematik hos
lakarkaren, liksom hos Social-
styrelsen och Lakemedels-
verket.
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