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INTERVJU. Ing-Marie Wieselgren var huvudsekreterare och enda
psykiater i Nationell psykiatrisamordning, utredningen dir An-
ders Milton var ordférande. Nu arbetar hon i SKL, Sveriges
Kommuner och Landsting, med att ta psykiatriférslagen fran

prat till verkstad.

TEXT: MIKI AGERBERG

FOTO: URBAN ORZOLEK

Hon vill gora verkstad av
psykiatriutredningarna

ir Anders Milton i
slutet av 2003 ring-
de for att be henne
varamed i den nya
statliga psykiatriutredningen,
insag Ing-Marie Wieselgren
inte vad som viantade. Hon var
klinikchef inom psykiatrin i
Uppsala och hade aldrig traf-
fat Milton.
- Jag trodde att jag skulle
ingaien grupp pa tio-femton

psykiatrer, berdttar hon. Men
sa triaffade jag Anders Milton,
en tidig morgon pa ett kafé i
Stockholm, och fick veta att
utredningens kansli bara
skulle bli fyra-fem personer -
och att jag var den enda fran
psykiatrin.

- Barajag? protesterade
jag. Och jag som inte kan skri-
va! Det behover du inte, sade
Milton lugnande.

B ING-MARIE WIESELGREN

Aider: 49 ar.

Medicinsk specialitet:
Psykiatri.

Bakgrund: Overlidkare och
chef for psykos- och rehab-
kliniken vid Akademiska sjuk-
huset i Uppsala, huvudsekre-
terare i Nationell psykiatrisam-
ordning.

Aktuell: Handlaggare for psy-
kiatrifragor pa SKL, Sveriges
Kommuner och Landsting.
Familj: Man, fyra barn varav
tva bor hemma. Katter, far och
nagra hons.

Senast ldsta bok: »En handfull
regn« av Niklas Radstrom, plus
en massa rapporter om barns
och ungdomars situation.
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Nér tréffade du en patient se-
nast? | gar. Har nagra patien-
ter kvar som jag haft kontakt
med sedan 1980-talet och
ndgra nyare.

Viktigaste hélsofragan: Psy-
kisk halsa, att vi hittar satt att
hantera olika typer av stress
som finns i dagens samhalle.
Viktigaste ldkarfragan: Skapa
arbetssatt och arbetsmiljo dar
lakarens kunskap kan utnytt-
jas effektivt och med god till-
ganglighet for patienterna,
utan att det leder till 6verbe-
lastning och psykisk ohdlsa
hos doktorn sjalv.

Diskussionen slutade som
den brukar nir Ing-Marie
Wieselgren stélls infér en ny
utmaning. Hon tackade ja och
blev huvudsekreterare i Na-
tionell psykiatrisamordning,
som pa hosten 2006 levere-
rade tva slutbetinkanden pa
sammanlagt nira tusen sidor.

I dessa slutbetéinkanden
gor utredarna en grundlig
genomlysning av brister och
problem i svensk psykiatri
och foreslar omfattande
fordndringar. For att kunna
genomfora dem foreslar de

Sveriges
Kommuner
och Lands-
ting, for att
driva utveck-
lingsfragor
inom psykia-
trin.

- Psykia-
trin lider brist
paresurser
och behover en ordentlig stat-
lig satsning, sdger hon. Men
det racker inte. Kommuner
och landsting méaste ocksa
vara med, och nya metoder

Anders Milton

ocksa en rejal ‘o9 och arbetssitt
ekonomisk sats- Bara Jag< pro- maste spridas i
ning: under en testerade jag, hela organisatio-
sjuarsperiod, . . nen. Var och en
2009-2015, ska Och ]ag. som inte inom professionen
staten skjuta till kan skriva! Det  kan ge sitt bidrag.
filrk]i 8,5 mﬂJir- behdéver du inte, Alla vet att

er kronor extra . - Alla vet att psy-
till psykiatrin, sade Milton. kiatrin har stora
plus cirka 3 mil- brister och maste

jarder kronor extra till réatts-
psykiatrin.

Nu ligger bollen hos regering-
en, som vintas lagga sina fors-
ta storre forslag under varen.
Under tiden har Ing-Marie
Wieselgren varvats till SKL,

fordndras. Nu géller det att
gora verkstad av forslagen.
Att Ing-Marie Wieselgren
blev psykiater styrdes av till-
filligheter, men lakare ville
hon bli redan som barn. Hon
kommer fran en arbetarfamilj
i Motala dir ingen fore henne
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tagit studenten, sa det var ett
stort steg:

- Pappa tyckte det var for
mycket att jag ville bli doktor,
det var att forhiva sig. Du kan
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— Alla vet att psykiatrin har stora brister och maste forandras. Nu géller det att gora verkstad av forsla-
gen, sdager Ing-Marie Wieselgren.

val bli larare i stéllet, sade
han. Men jag har alltid varit
kaxig. I nian ville jag prya som
ldkare, och lyckades till min
stora forvaning fa en pryo-

plats hos Barbro Beck-Friis,
som da holl pa att utveckla
hemsjukvarden i Motala. Hon
stottade mig. Jag fick folja
med henne 6verallt, och till

SKL och
Lakarforbundet gar
nu ut med en stor
enkat till alla Sveriges
omkring 2 500
psykiatrispecialister.

och med tabort stygn pa aku-
ten.

Studentbetygen riackte
inte for att komma in pa
lakarutbildningen direkt. Sa
hon jobbade ett par ar som
ungdomsledare och larar-
vikare, och fick sedan via ar-
betslivskvoten en reserv-
plats i Uppsala. Under psyki-
atriterminen praktiserade
hon vid en avdelning pa
Ulleraker, for patienter som
var nyinsjuknade i schizofre-
ni, och efter liakarexamen
1984 erbjods hon att fortsat-
ta dar.

Avdelningen hade en tydlig
biologisk inriktning, men ar-
betade samtidigt utifran ett
humanistiskt synsitt; man
var tidigt ute med familjestod
och samarbete med en
anhorigforening. Det slog an
en string hos Ing-Marie
Wieselgren, som innan dess
tyckt att psykiatri verkade
gammaldags och flummigt.

— I min vdrldsbild var man an-
tingen biolog eller humanist,
siger hon. Lakarutbildningen
ar juvildigt biologisk och det
tilltalade mig. Samtidigt hade
jag starka humanistiska var-
deringar med mig hemifran.
Fo6r mamma och pappa var
det sjalvklart att alla ménnis-
kor har samma varde; man
ska vara hygglig mot folk och
gbra sa gott man kan. Pé av-
delningen sag jag att det hir
gick att kombinera.

Hon drogs snabbt iniett
forskningsprojekt for lang-
tidsuppfdljning av nyinsjuk-
nade patienter. Dir liste hon
massor av journaler, triffade
patienter och anhoriga, och
slogs av trogheten i systemet:

- Varfor gjorde vi inget tidi-
gare, tinkte jag. Nar vi lat pa-
tienterna sldppa taget blev det
svarare for dem att komma
tillbaka. Jag blev ocksa upp-
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INTERVJU.

rord 6ver hur de anhoriga
hade behandlats. Under en
period sade personalen att
sjukdomen var de anhorigas
fel. Tio ar senare skulle insti-
tutionerna avvecklas, och da
blev samma anhoriga plotsligt
jatteviktiga.

- Mycket av det vi gjorde i
borjan skdms jag 6ver i dag.

De hir erfarenheterna kom
till anvindning nir hon drog
igang Ungdomsteamet, en
verksamhet for unga som ar
nyinsjuknade i psykossjukdo-
mar. Nar psykiatrin i Uppsala
skulle organiseras om i mit-
ten av1990-talet foreslog hon
att psykosvard och rehab
skulle laggas ihop - och er-
bjods att bli chef for hela den
nya kliniken.

Hon kidnde panik infor tan-
ken pa att hantera en jatte-
budget, forhandla med facket
och en massa annat som hon
saknade erfarenhet av. Men
som vanligt tog hon tjuren vid
hornen och det gick alldeles
utmérkt. Nar Anders Milton
ringde i slutet av 2003, hade
han fatt hennes namn fran
flera olika hall.

Nationell psykiatrisamord-
ning tillsattes darfor att nagra
uppmairksammade valdsdad
hade satt fokus pé brister i
psykiatrin; tyngst vigde mor-
det pa utrikesminister Anna
Lindh i september 2003. Men
istédllet for att halla sig strikt
till rattspsykiatrin, vidgade
utredarna gradvis uppdraget
till en bred genomgang av
hela den psykiska hélsovar-
deni Sverige.

- Vi bestamde oss tidigt f6r
att inte utga fran samhalls-
skydd utan fran att varden ska
bli sa bra som maojligt, berit-
tar Ing-Marie Wieselgren.
Har man bra vard blir det ju
ocksa ett bra samhéllsskydd.
Med den utgangspunkten till-
kom nyabitar hela tiden.

- Ibdrjan sade jag till exem-
pel att barn inte ingick i upp-
draget. Men nir vi fragade
riattspsykiatrer hur man ska
forebygga, visade det sig att
90 procent av deras patienter
haft kontakt med socialtjins-
ten och BUP redan i tonéaren.
Likadant ér det pa andra om-
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Nationell psykiatrisamordning féreslar en

satsning under sju ar for att rusta upp psykiatrin i Sverige.
Utredningens forslag har varit ute pa remiss och bereds nu pa Socialdepartementet.

raden. Darfér behovde vi ta
ett samlat grepp.

De tre aren i Miltonutred-
ningen gav Ing-Marie Wiesel-
gren inblicki en helt ny virld.
Det var spdnnande, men hon

kisk hilsovard som brottas
med stora problem: nedskur-
na anslag, oklar ansvarsfor-
delning mellan olika aktorer
och storabrister i bade inne-
hall och kvalitet. Den psykia-

blev ocksa av med R triska sluten-
endelillusioner: »Pa papperet varden, till exem-
-Innantrodde har det ald rig pel, har skurits
jag att det finns f . o o ner s kraftigt att
nagon diaruppe unnits sa manga detidagbara
som har 6verblick psykiatrer i aterstar cirka
och kan komma i i 4 300 vardplat-
med helhetslds- Sverige Somc : ser — hilften sa
ningar. Men dér dag’ men manga  mangasom1995.
finns ingen. Jag av dem arbetar Det ir for f3, kon-
blev lite for- : staterar utred-
skrickt nér jag in- uppenbarllgen ningen och fore-
s&g hur daligt med annat.« slar en utbygg-
underbyggda poli- nad.

tiska beslut kan vara, d&ven pa
nationell niva.

- Inom medicinen ténker vi
att om vi har bra argument, sa
blir det sd. Men inom politi-
ken beror s& mycket pa vem
som sager det, och vad som ar
gangbart just da.

En annan 6verraskning for
utredarna var bristen pa sys-
tematiska data om tillstandet
isvensk psykiatri. Pa en rad
omraden saknas lopande sta-
tistik, till exempel 6ver hur
manga personer som vardas
inom rattspsykiatrin.

I sina slutbetdnkanden ma-
lar Nationell psykiatrisam-
ordning upp bilden av en psy-

- Néagon exakt siffra pa hur
manga nya slutenvardsplatser
som behovs gar inte att ge, sa-
ger Ing-Marie Wieselgren. Det
beror pa hur bra 6ppenvarden
fungerar och vilka resurser
som finns i kommunerna.
Men de som behover sluten-
vard ska kunna fa det. I dag
hénder det ofta att manniskor
avvisas for att det inte finns
plats, eller skickas hem for ti-
digt.

Pa manga psykiatriska mot-
tagningar gapar stora vakan-
ser, och utredningen pekar ut
bristen pa specialistlikare
inom psykiatri som ett bran-
nande problem. Men fragan

ar komplicerad, papekar Ing-
Marie Wieselgren. Pa pappe-
ret har det aldrig funnits s&a
manga psykiatrer i Sverige
som i dag, men manga avdem
arbetar uppenbarligen med
annat.

For att tareda pa vad de gor,
och hur de ser pa psykiatrin,
gar SKL och Likarforbundet
nu ut med en stor enkét till
alla Sveriges omkring 2 500
psykiatrispecialister.

- Vi behdver rejalt manga fler
psykiatrer i framtiden, fast-
slar Ing-Marie Wieselgren.
Darfor behovs bade fler plat-
serildkarutbildningen och att
fler specialiserar sig pa psyKki-
atri. Men vi maste ocksa
skapa en arbetsstiuation som
ger unga psykiatrer stod, och
som gor att man orkar fortsat-
ta som psykiater hela livet.

- Dessutom maste vi se till
s att lakarna anvinds mer ef-
fektivt, och far mer tid att
triffa patienter och stilla dia-
gnoser. Man utnyttjar inte
kraften i ett behandlingsteam
om alla ska gora samma sak,
utan genom att var och en far
anvinda sin speciella kompe-
tens.

Det har synséttet innebar
att det beh6vs mer fortbild-
ning for alla berérda per-
sonalgrupper, siger hon:

- Det finns ett gigantiskt
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Ska tidplanen halla maste beslut
fattasiar.

behov av kompetensutveck-
ling, bade i primérvarden och
ispecialistpsykiatrin. Med da-
gens snabba kunskapsutveck-
ling haller det inte att jobba
pa som man alltid har gjort. I
dag kravs att man arbetar
med kunskapsbaserade meto-
der, och redovisar resultaten.

Att Sveriges Kommuner och
Landsting rekryterat Ing-Ma-
rie Wieselgren ar ett tecken
pa att organisationen priori-
terat upp psykiatrifragorna. I
stillet for att vinta pa att re-
geringen ska ta stillning till
Miltonutredningens forslag,
arbetar hon dér pa sitt prag-
matiska sitt for att driva en-
skilda fragor framat.

Barn- och ungdomspsy-
kiatri ar ett prioriterat omra-
de for SKL. En enkit forra
aret till verksamhetschefer i
BUP visar att 6ver hélften av
mottagningarna maste dgna
en stor del av sin tid at sa kal-
lad f6rsta linjens vard, allts&
sadant som egentligen skulle
skotas av primérvarden eller
skolhélsovarden.

Detta skapar ett tryck pa
BUP-mottagningarna och bi-
drar till att huvuddelen av pati-
enterna pA manga mottagning-
ar aldrig far triffa en likare.

Socialminister Goran Hégg-
lund vill skirpa vardgarantin
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inom barn- och ungdoms-
psykiatrin, sa att tidsgriansen
till paborjad specialist-
behandling kortas fran sex till
tva manader. Hagglund ville
att reformen skulle ske pa ett
ar. Men efter att ha utrett
forutsittningarna, meddelade

Ing-Marie Wieselgren ser
helst ett beslut om hela pake-
tet — ungefir somi Norge, (se
LT nr 51-52/2007) dér rege-
ring och riksdag stéllt sig bak-
om en langtidsplan f6r upp-
rustning av psykiatrin - men
ir osidker pa om det blir sa.

SKLidecember att den Den politiska viljan att satsa
skiarptavardgarantin kan vara  pa psykiatrin finns nog, bade
fullt genomford ti- hos regeringen
digast 2011. »Som jag ser och oppositionen,
- Bad.e BUP och det ar psykisk men fragan ar om
forsta linjens . man orkar ta hela
vard méaste byg- hélsa den stora paketet pa en
gas ut och forstir- utmaningen for gang.

kas, forklarar Ing-

Marie Wiesel- sam ilallet Nagon form av
gren. Mer pengar framdver.« psykiatriplan tror
racker inte. Det hon dock kommer

kravs ocksa att man utbildar
och rekryterar fler barnpsy-
kiatrer, sjukskoterskor och
psykologer. Aven med en
malmedveten satsning tar
detta flera ar.

| hostas antog SKLs styrelse
ett sa kallat positionspapper
om rittspsykiatrin. Personer
som domts till rattspsykia-
trisk vard tar i dag upp hela 20
procent av platsernaiden
psykiatriska slutenvarden,
dessutom ofta med hoga sé-
kerhetskrav. Nu kraver SKL
att staten skjuter till pengar
for merkostnaden, och dess-
utom snabbt bestdmmer vil-
ken lagstiftning som ska gélla.
Bade Miltonutredningen och
flera tidigare utredningar har
foreslagit lagdndringar som
har starkt stéd i professionen,
men inget har hint. Ett exem-
pel ar Psykansvarskommit-
téns forslag om modernise-
ringar i straffriatten for psy-
kiskt storda lagovertradare,
som lades fram redan 2002.

Samtidigt atar sig landstingen
att sjdlva samarbeta om att
bygga ut den hégspecia-
liserade réttspsykiatriska var-
den. Detta innebér en sjilv-
rannsakan for SKL, som nu ar
berett att ta sin del av ansvaret,
forklarar Ing-Marie Wiesel-
gren. Men da maste &ven sta-
ten gora vad som krévs.
Nationell psykiatri-
samordning bereds nu pa Soci-
aldepartementet. Ska tidplanen
halla maste beslut fattasi ar.

fran departementet under va-
ren, med strategier for at-
minstone nagra viktiga omra-
den.

- Psykiatrin har varit efter-
sattlinge och maste fa mer
resurser, sdger hon. Det dr en
politisk fraga. Som jag ser det
ar psykisk hilsa den stora ut-
maningen fér samhéllet fram-
6ver. Psykiska sjukdomar star
for en vixande andel av sjuk-
domsbordan, men har inte
alls fatt motsvarande andel av
pengarna.

— I grund och botten ar det
en fraga om ménniskovirde.
En ménniska som drabbas av
psykisk sjukdom &r lika myck-
et vird som en som drabbas
av hjartinfarkt. Da maste de
ocksa fa tillgang till vard av
lika hog kvalitet. m

Anders Milton
blir PR-konsult

Anders Milton, fore detta re-
geringens psykiatrisamord-
nare och tidigare ordférande
och VD for Lakarforbundet,
gar over till PR-verksamhet.

Han blir deldgare och kon-
sult i foretaget Information &
Sambhdllskontakt, Isak. Andra
delédgare i foretaget dr Bengt
Lindmark, informationsansva-
rig inom riksdag och rege-
ringskansli, Sture Lindmark ti-
digare journalist och VD for
Grossistforbundet Svensk
Handel samt Jan Nygren, fére
detta samordningsminister i
socialdemokratiska regering-
€N 1994-97.

Lr h:m:nknngskus:an
P oo e,
L T oy A e

Det nya sjukintyget.

Nya sjukintyget
klart

Det nya medicinska underla-
get ska anvandas fran den 1
mars.

Nytt ar att ldkaren ska moti-
vera sin bedomning nér sjuk-
skrivningstidens langd dver-
skrider den som Socialsty-
relsen rekommenderar i sitt
forsakringsmedicinska be-
slutsstdd.

Langst ner pa intyget finns
plats for lakarens arbetsplats-
kod och forskrivarkod. Att fylla
i forskrivarkoden blir dock fri-
villigt. Men de verksamhets-
chefer som vill ska kunna an-
vanda de frivilliga uppgifterna,
enligt Socialstyrelsen.

Las mer p& wwww.lakartidningen.se»

Vardgaranti
utan onskad effekt

| elva landsting har vanteti-
derna for besdk inom specia-
listvarden 6kat det senaste
aret, enligt Socialstyrelsens
senaste rapport.

Vantetiderna till behandling
har minskat endast marginellt.
Rapporten visar tecken pa
att vardgarantin styr fel. Det &r
framst unga och friska patien-
ter som utnyttjar vardgarantins

mojligheter.

Manga medicinska experter
inom saval primarvard som
specialistvard har framfort att
vardgarantin leder till att vissa
grupper sasom kroniker, dldre
och multisjuka pa olika sétt far
sta tillbaka. En utredning i Jon-
kdpings lans landsting visar
att patienter inte prioriteras i
enlighet med prioriteringsrikt-
linjerna inom strokerehabilite-
ringen och rehabiliteringsvar-
den vid demens, alzheimer
och MS.

Tillgdngligheten varierar
stort mellan landstingen. Stora
skillnader finns ocksa i hur
landstingen informerar patien-
terna.

Implementering av enhetli-
ga medicinska indikationer
har heller inte fungerat som
avsett. Implementering har
skett pa endast ett omrade:
starroperationer.

Las hela rapporten »Uppfsljning

av den nationella vardgarantin« pa
«www.socialstyrelsen.se>.
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Lika bra vard av kvinnors

hjartan — men mindre kunskap

Far kvinnor i Sverige med
hjart-karlproblem samre vard
an man?

Ja och nej. Kvinnor fari dag i
stort sett samma vard som
man, mot bakgrund av den
kunskap som finns. Proble-
met dr att kunskapen om
kvinnors hjart—karlsjukdomar
inte ar tillracklig.

Dramaserien »Om ett hjirtac,
som sénts i tre avsnitt i Sveri-
ges television, bygger bland
annat pa kardiologen Karin
Schenck-Gustafssons erfaren-
heter. I serien far man folja
kvinnliga ldkares stravan efter
en medicinskt rattvis vard, dar
kvinnors i vissa fall skiljaktiga
symtom for hjart-karlpro-
blem tas pa allvar.

Serien skildrar 1990-talet.
Men far kvinnor med hjért-
karlsjukdomar samre vard dn
ménidag?

Kardiologerna Eva Swahn
och Lena Jonasson vid Linko-
pings universitetssjukhus,
som har reagerat pa hur akut
hjartsjukvard skildras i se-
rien, anser inte det.

- De allra flesta serisa ve-
tenskapliga studier pa omra-
det visar pa skillnader i utred-
ning, men det sidger inget om
att kvinnor far en simre vard,
séger Eva Swahn, professor i
kardiologi, 6verlikare och
verksamhetschef vid Linko-
pings universitetssjukhus
samt ordférande i Svenska
Hjartférbundet, och fortsatter:

- Trots skillnader i behandling
ar 6verlevnaden vid hjirtin-
farkt battre for kvinnor. Det
har skett en klar forbattring
jamfort med vad som fram-
kom under 1980-talet.
Diremot ar kunskaperna
om kvinnors hjart-kirlsjuk-
domar sdmre. Enligt Lena
Jonasson, docent och 6ver-
lakare vid Linkopings univer-
sitetssjukhus, sé finns det en
risk att kvinnor pa grund av
okunskap ges fel behandling.
- Risken dr att vi behandlar
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Paprika Steen och Solveig Tern-
strom spelade huvudrollerna i
den aktuella dramaserien »Om

ett hjﬁrta«. Foto: Johan Paulin

kvinnor pa exakt samma sétt
som mén i var iver att vara
rattvisa, vilket kan skada. Nar
det giller till exempel blod-
fortunnande, s dr det pa
griansen att vi ger for mycket.
Kvinnor tél inte blodfortun-
nande i samma utstrickning
som man.

Kvinnors hjart-kéarlsjukdo-
mar dr underutforskade. Ka-
rin Schenck-Gustafsson, pro-
fessor och 6verlidkare vid Ka-
rolinska Universitetssjukhu-
set och chef fér Centrum for
genusmedicin vid Karolinska
institutet, uppskattar att bara
entredjedel avartiklarnai
European Heart Journal har
konsuppdelade data, nagot
hon tycker att alla vetenskap-
liga artiklar borde vara utrus-
tade med. Aven Lena Jonas-
son efterlyser konsspecifice-
rad forskning inom
hjart-karlomradet, men ock-
sé att man gar ett steg langre.

— Det @r ganska ont om pro-
jekt som seridst tittar pa var-
for det ar skillnader mellan
kvinnors och mins
hjart-karlsjukdomar, och hur
vi kan forfina var diagnostik.
Manga studier har bara velat
visa att kvinnor behandlas
sdmre. Det dr klart att det
finns biologiska skillnader.
Samtidigt dr kvinnors sym-

tom vid hjart-kérlsjukdom
inte sd mystiska som det
ibland vill goras gillande, si-
ger Lena Jonasson och ndm-
ner som exempel yrsel.

- Kvinnor far liksom mén
ocksa oftast bréostsmartor. Vi
missar i dag inte kvinnor.
Tvértom har vi 6verbehand-
ling, visar en studie som gjor-
desiOstergotland.

Lena Jonasson efterlyser
mer forskning p& hur kvin-
nors hjart-karlsjukdomar ska
handléaggas.

- Frégan ar hur man ska
handlagga kvinnor pé ett an-
nat sitt. Det ar vildigt mycket
som behover goras. Jag sitter
sjalv med och beslutar om an-
slag i Hjart-Lungfonden.
Manga studier tittar pa sym-
tom, men inte méanga har
gjort en serios jaimforelse
mellan kvinnor och mén.

Enligt Ingrid Schmidt, sak-
kunnig vid Socialstyrelsen och
medforfattare till rapporten
»Jamstalld vard? - konsper-
spektiv pa hilso- och sjukvar-
den« (2004) har studier fran
Sverige kunnat avvisa farha-
gorna om kénsdiskriminering
iden akuta hjartsjukvarden,
men har i stillet pavisat en
diskriminering av dldre - vil-
ket drabbar primért kvinnor
eftersom de insjuknar senare.

- Aldersskillnad forklarar
ibland konsskillnader nar vi
tittar pa nationell statistik pa
storre population vid samma
diagnos. Men det &r helt
uppenbart att det inte funnits
kunskap i praxis om att
kvinnor och mén har olika
symtom. Problemen med
kvinnors kranskarl har vi kint
till i fem-tio ar, sdger Ingrid
Schmidt och tilldgger att
hjart-karlomradet har lyfts
fram eftersom det ar en dra-
matisk sjukdom.

- Ibland sa att en del tycker
att skillnaderna &r storre dn
vad vissa andra tycker.

Marie Narlid
marie.narlid@lakartidningen.se

Sa vdrderar politiker
vardyrkena

Landstings- och kommunalrad
med ansvar for varden varde-
rar barnmorskor och sjukskd-
terskors arbetsinsatser hogt
och néastan lika hogt som la-
karnas insats i varden, enligt
en telefonintervjuundersok-
ning som Vardforbundet latit
Sifo gdra under januari.
Véarderingarna avspeglas
inte i medell6nerna, enligt

Vardférbundet.
Yrke Varde Medellon
Likare 8,8 47 400
Barnmorska 8,3 24 800
Sjukskoterska 8,1 22908
Biomedicinsk
analytiker 7,9 22100
Rontgen-
sjukskoterska 7,6 23 200
Psykolog 7,5 29100
Under-
skoterska 7,1 18 600
Arbets-
terapeut 7 22 600
Socionom 6,8 23 800
Vardbitrade 6,5 16 900

Medelvarde for respektive yr-
kesgrupp fordelat pa samtli-
ga svarande dér 1 anger ett
lagt varde och 10 ett hogt
varde.

Kélla: Sifo, SCB och Vardférbundet

Likarforbundet
och Saco krymper

Lakarforbundet tappade 177
medlemmar (0,5 procent)
under 2007, enligt Sacos se-
naste medlemsstatistik.

En orsak ar att pensiondrer
begért aktivt uttrade pa grund
av hojd medlemsavgift nar La-
kartidningen blev medlemstid-
ning. En annan orsak ar mins-
kat inflode av yngre lakare och
lakare fran utlandet.

Det &r forsta gangen pa tio
ar som Lakarforbundet har en
negativ medlemsutveckling.

— Vi har tidigare haft ett sta-
digt 6kande medlemsantal,
men anslutningsgraden har
minskat successivt. For tio ar
sedan var den 95—-96 procent.
Nu dr den ungefédr 85 procent
och bland de yngre 70—75 pro-
cent, sager Lakarférbundets
ordférande Eva Nilsson Bagen-
holm.

Sedan ett ar arbetar férbun-
det aktivt med rekrytering.

Lakarforbundet hade 38 967
medlemmar vid arsskiftet. Av
dessa var 28 943 yrkesverk-
samma, 5 558 pensiondrer och
4 466 studerande.

Saco som helhet tappade 1
procent under 2007.

Elisabet Ohlin

LAKARTIDNINGEN NR 7 2008 VOLYM 105



