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Ett flaggskepp skjuts i sank

Nér verksamhetschefen for Norra Stockholms psykiatri
protesterar mot krav pa sparbeting med 28 miljoner kro-
nor svarar ledningen med att siga upp henne. Ekvatio-
nen omradesansvar och valfrihetspatienter gar inte ihop
utan leder till underfinansierad verksamhet. Fran politi-
kerhall har man vigrat diskutera konsekvenserna for be-
folkningen. Den officiella retoriken om patientens »fria
val« och med en satsning pa psykiatrin rimmar illa med
den faktiska utvecklingen, skriver ett stort antal anstill-
david Norra Stockholms psykiatri.

e senaste aren har svenska fol-
ket matats med politikers 16ften
om mer pengar till psykiatrin.
Detta efter att medierna gett en
beskrivning av att farliga manniskor ror
sig fritt i vara stader, sjuka ménniskor
som borde ha varit omhéndertagna av
psykiatrin, vilken utmélas som eftersatt.
Politikerna har utrett fragan, och den
officiella versionen ir att nu har man
minsann skjutit till pengar. Det har ratt
total politisk enighet om att man méaste
satsa stora summor, och medborgarna
har invaggats i tron att det kommer att
genomforas krafttag for att hjidlpa de

svagaste ménniskorna i samhillet.

Och visst har politikerna skjutit till
resurser, flera hundratal miljoner under
nagra fa ar. Det har startats otaliga pro-
jekt for att 6ka samverkan mellan soci-
altjinst och psykiatri. Oronmaérkta
pengar har avdelats till projekt for att
behandla angelégna fragor for patient-
grupper med alltifran kombinationen
missbruk och psykossjukdom till
ADHD. I Stockholms léns landsting har
en sarskild psykiatrisamordnare tillika
bitradande sjukvardsdirektor tillsatts
med uppdraget att samordna psykiatrin
ilanet. Det har 1atit mycket vackert.

Norra Stckholms Psykiatri
Entré

Kravet att ta emot alla som soker samtldlgt
som landstinget bara betalar for det antal
som bestéllarna lagt fast haller inte, anser
undertecknarna av inldgget.

Tyvérr finns manga tecken pa att poli-
tikernas satsning pa psykiatrin inte
kommer att na sina mal - &tminstone
inte i Stockholms lin. Ett exempel ir att
samtidigt som politiker slar sig for bros-
tet 6ver att man tillfér mer resurser ser
ingen i basverksamheterna roken av
dessaresurser, inte ens i de omraden
dir man siger sig ha tillfért mer. Detta
beror pa att pengarna inte gar till att for-
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stirka ordinarie verksamheter utan till
kortsiktiga, kostsamma projekt med
vidhéangande administration, vilka
emellanat snarast konkurrerar med den
ordinarie verksamheten. Dessa vialme-
nande men kortsiktiga projekt har inte
utmynnat i nagon samlad information
avseende resultaten eller hur den fort-
satta verksamheten ska gagnas.

Ett annat exempel som det finns anled-
ning att uppméarksamma ar hur verk-
samheten pa vilfungerande psykiatris-
ka kliniker undermineras i stillet for att
starkas. Norra Stockholms psykiatri har
varit ett flaggskepp bland hela landets
psykiatriska kliniker: I upptagningsom-
radet ingar savil hart psykosocialt pres-
sade omraden som Rinkeby, Tensta och
Kista som omraden med hog forekomst
av psykossjukdomar som Hésselby och
Villingby. Icke desto mindre &dr det en
valskott, om dn inte perfekt verksamhet.
Man har lyckats forena en hog produkti-
vitet med nojda patienter, och de an-
stéllda har dessutom skattat arbetsmil-
jon som mer tillfredsstillande dn
genomsnittet for lanet. Kliniken har
inte haft skil att oroa sig for den framti-
dabudgeten eller planera nedskirning-
ar eftersom tongangarna var att framti-
da ersittningssystem skulle kopplas till
prestationer.

Sa sent som den 10 december 2007
presenterades en ersittningsmodell for
2008 som varilinje med detta. Men av
nagon anledning har man gjort ett lapp-
kast, och tre dagar f6re julafton med-
delas att man avser att bestélla betydligt
mindre vard fran denna klinik &r 2008 i

forhallande till féregaende ars vardpro-
duktion och dessutom sinka ersattning-
en per besok — detta samtidigt som
landstinget signalerar att man ska satsa
mer resurser pa psykiatri och att lands-
tingets ekonomi gar med ett rejélt 6ver-
skott. Konsekvensbeskrivningen av vad
denna pl6tsliga neddragning pa 28 miljo-
ner kronor skulle kunna innebéra for pa-
tienterna sammanstélldes i januari ma-
nad och skickades till ansvariga politiker.

Psykiatrin i omradet har i femton ar
skotts av en synnerligen driven och dug-
lig verksamhetschef. Hon har byggt upp
kliniken till det den ar i dag, med ett ald-
rig sviktande engagemang samtidigt
som hon innehar en rad fértroendeupp-
drag mot bakgrund av sin digra meritlis-
ta. Hon har under arens lopp kommit
med konstruktiva, inte sillan radikala,
I6sningar for att ge invanarna god vard.
Kliniken kan stoltsera med en differen-
tierad verksamhet for dldre med psykisk
sjukdom, f6r patienter med affektiva
sjukdomar, for unga vuxna och fér dem
med komplexa och omfattande vardbe-
hov. Det finns fungerande vardkedjor
for patienter med psykoser och en ut-
byggd mellanvard. Personer med s k
neuropsykiatriska funktionshinder har
erbjudits utredning och behandling
inom rimlig tid och har bara i undan-
tagsfall figurerat i den 6ver tusenhov-
dade vardgarantikon for utredning.
Dessutom har kliniken legat 1angt
framme i att utbilda virdgrannar och
landstingspersonal, bedriva forskning,
samarbeta med patient- och anhorig-
foretradare, f6lja upp den egna verk-

samheten och bygga ut kvalitetsregister.
Kliniken har séledes utformats i enlig-
het med god och modern vard. Som god
chef har hon ocksa varit tydlig i sitt ifra-
gasittande avrimligheten i att minska
budgeten pa ett sitt som riskerar att
nedmontera en vilfungerande klinik.

Problemen accentueras av att de psykiat-
riska klinikerna i Stockholms 14n méste
ta emot alla som soker vard pa kliniken,
helst inom den tid som vardgarantin sti-
pulerar, samtidigt som landstinget inte
betalar for besok utéver det antal som
bestillarna lagt fast. Ekvationen att ha
bade ett omradesansvar och ta emot val-
frihetspatienter gar inte ihop och leder
till en underfinansierad verksamhet.
Oversatt till marknadsekonomi betyder
bestéllarnas villkor att koparen betalar
for 80 Volvobilar men kriaver att fa ytter-
ligare 20 eller 4nnu fler pa kopet. Man
har fran politikerhall vigrat att diskute-
ra konsekvenserna avneddragningen
for befolkningen, och det saknas sakskal.
Verksamhetschefen har nu sagts upp
fran sin tjinst med en veckas varsel.

Det markligaste i utvecklingen ir den
politiska logiken. Officiellt heter det att
minniskor ska kunna s6ka vard var de
vill, och de ska motas av en upprustad
psykiatri. I verkligheten minskar man
kraftigt bestillningen till Stockholms
storsta psykiatriska klinik, den klinik
som ocksa flest patienter bosatta inom
andra omraden har velat komma till.
Detta rimmar onekligen illa med talet
om patientens »fria val« och med en
satsning pa psykiatrin.

APROPA! Charles Lindbergh

Carrel lyckades aldrig forlanga livet pa sina bindvavsceller

B ILT12-13/2008 (sidorna
929-30) har Nils Gunnar
Toremalm skrivit en intres-
sant artikel om Charles Lind-
berghs arbete med att kon-
struera perfusionpumpar fér
Nobelpristagaren Alexis Car-
rels arbete med att halla celler
och organ vid liv utanfor
kroppen. Jag kénde till Car-
rels vetenskapliga arbeten och
Lindberghs flygdventyr men
inte att de tva samarbetade.
Toremalm citerar Lunda-
professorn Bertil Hanstrém,
som bestkte laboratoriet och
1946 skrev om Carrels »histo-
riskt ryktbara 6verlevande
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bindviv av ett kycklingem-
bryo, som levat ett par ganger
ett normalt honslivs lingd«.
Carrels tes om att livslangden
begrinsades av organismens
komplexitet och att celler som
befriats fradn denna komplex-
itet kunde leva oandligt 1inge,
bevisades av hans experiment
och kom att hora till den ti-
dens biologiska axiom. Till
slut var bindvévscellerna 34 ar
gamla och hade fortfarande
kvar sin delningsférmaga.
Men vetenskapliga san-
ningar har en bendgenhet att
aldras. Ar 1960 var det dags
for ett paradigmskifte. Leo-

nard Hayflick och Paul Moor-
head visade entydigt att
bindvavsceller har en begran-
sad delningsférméga och nar
det som nu kallas for Hay-
flick-gransen efter ett be-
stimt antal celldelningar (fér
ménskliga celler 50-60 cell-
delningar). Nar Hayflick och
Moorhead forsokte publicera
sina resultat var tron pa Car-
rel-axiomet sa stark att en le-
dande cellbiologisk tidskrift
avvisade manuskriptet med
motiveringen att det stred
mot béittre vetande.

En annan tidskrift vigade
dock publicera artikeln, som

nu ar ett avde 100 mest cite-
rade arbetena inom biomedi-
cinen.

Forklaringen till Carrels re-
sultat 4r sannolikt att den na-
ringsvitska han hela tiden
tillférde sina cellodlingar
inneholl extrakt fran kyck-
lingfoster - ett extrakt som
Carrel, med anvindning av
datidens teknik, inte visste
inneholl nya unga bindvivs-
celler.
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