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Regeringen pa farlig
vig om valfirden

Att anstilla fler inom vélfarden kan se lock-
ande ut pa pappret, men en sadan 6kning
maste betalas av det privata niringslivet.
Regeringens strategi skapar en negativ spi-
ral som slar mot bade néringslivet och vil-
farden, skriver Bettina Kashefi och Anders
Morin, Svenskt Niringsliv. SvD.se/debatt
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Varning for
overtro pa styr-
modellerivarden

Forsoken med virdebaserad vird har trangt undan andra
angeldgna satsningar. Vi bor vara bittre rustade framdver niar
nya modeller fors fram, slar tankesmedja fast i en ny rapport.

vensk hilso- och sjukvard lyftes ti-

digt fram som ett system med sér-

skilt goda forutsittningar att tillam-

pa viardebaserad vard, vilket atfolj-

des av omfattande forsok att inféra
modellen framf6r allt inom svenska universi-
tetssjukhus. Om detta har vi kunna lésa ota-
liga debattinligg de senaste aren. Debatten
har till stor del fokuserats pa Nya Karolinska,
ofta i samband med rapportering om andra
fragor sdsom konsultanvindning, intresse-
konflikter och nybyggnation, men har inte
gett djupare vigledning kring modellens
innehall. I en ny forskningsrapport, framta-
gen pa uppdrag av socialdepartementet, gor
vi en grundlig genomlysning av konceptet
viardebaserad vard for att ge en battre forsta-
else for bade teorin och dess tillimpning
i praktiken liksom vad vi borde ldra oss for
framtiden. Fram trider bilden av en svarfang-
ad modell vars anvindning varierar beroen-
de pa mottaglighet dir den lanseras, men
vars utlovade effekter ar orealistiska.

Virdebaserad vard dr ursprungligen en
styrmodell foér att paverka dynamiken i ett
helt hélso- och sjukvardssystem genom stan-
dardiserad métning och jaimforelser av vard-
givares resultat. Det virde som modellen
kretsar kring avser forhallandet mellan resul-
tat och kostnad (virde = hilsoutfall/resursat-
gang). Konceptet ar framtaget utifrdn en
amerikansk kontext och problembeskrivning
och syftar till att skapa en mer effektiv kon-
kurrens baserat pa vardgivarnas uppnadda
varde. For att &stadkomma det féresprakas
nya former for organisering, utfallsmétning
och erséttning till vardgivare.

Inom svenska universitetssjukhus har im-
plementeringen av virdebaserad vard fram-
for allt kretsat kring métning av utfall och
kostnader inom specifika patientgrupper,
samt i varierande grad kring organisering av
varden i floden. I rapporten visar vi att dessa
komponenter kan vara dndamalsenliga for
vissa mer homogena patientgrupper men
inte adresserar problemen inom de delar av
varden dir dagens systembrister 4r som
storst — exempelvis vad géller omhénderta-
gandet av patienter med komplexa behov.

Vi menar att mitning av patientutfall 4r en

vilkommen satsning men att den form av
standardiserade matt som tas fram pé langt
avstind fran enskilda vardverksamheter inte
ar ratt metod for att fa veta vad som &r viktigt
for patienten. Medan teorin forutsitter att allt
som kan paverka utfall och kostnader ska in-
kluderas i mitningar och dirmed ligga till
grund for en utvecklad incitamentsstruktur,
s ar data i praktiken begrinsade. Det &r med
andra ord orealistiskt att finga det som
modellen gor ansprak pa.

Den omfattande kritik som riktats mot var-
debaserad vard har bromsat dess inforande i
Sverige, men internationellt kvarstar bilden
av modellen som en universallésning pa var-
dens problem. Den fortsitter nu att spridas
pa internationell policyniva, framfor allt som
grund foér framtagandet av patientrapporte-
rade matt i OECD:s hilsodatabas. Forhopp-
ningen &r att skapa internationella jamforel-
ser av vardgivare och vardsystem motsvaran-
de skolans PISA, vilket i och for sig kan ge
stora rubriker men ir svarare att tolka och
anvinda i lokalt utvecklingsarbete.

Virdebaserad vard har ofta beskrivits som
“nagot nytt” men nedbruten i sina delar ar
manga karaktdrsdrag gemensamma med
tidigare styrmodeller inom offentlig sektor.
Modellen ir inte den forsta som sprids
snabbt, och inte heller den sista. Beslutsfat-
tare har darfor mycket att 1ara av historien for
att virdera framtida modeller som kréver in-
formerade stillningstaganden. Tre lardomar
fran var genomlysning vill vi sarskilt lyfta:

1. Universalmodeller passar daligt nistan
overallt.

Virdebaserad vard gor ansprak pa att fung-
era som en helhetslésning for hilso- och
sjukvarden. Att modeller framstélls som uni-
versella, det vill siga anvindbara relativt obe-
roende av verksamhet, storlek, driftsform etc
ar ett gemensamt drag hos vitt spridda orga-
nisationskoncept. Nir modellerna lanseras i
enskilda sammanhang sa tonas betydelsen av
det lokala ofta ner, alternativt sa fokuserar
man pa de delar som passar sérskilt bra i den
aktuella organisationen. Det kan fungera bra
nér det ror sig om en inomorganisatorisk mo-
dell dér interaktionen med omvérlden &r be-
griansad. Vardebaserad vard syftar dock till
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Replik | Hogskolan

Debatten om virdebaserad vard
har till stor del fokuserats pa

Nya Karolinska, skriver Hans
Winberg, Anna Krohwinkel och
Unni Mannerheim fran tanke-
smedjan Leading Health Care.
Foto: Tomas Oneborg, pressbilder
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Virdebaserad vard ir en
modell fér nationell styrning
av hilso- och sjukvards-
system som utvecklats av
nationalekonomen Michael
Porter och ingenjoren Eliza-
beth Teisberg, frin Harvard
Business School i USA.
Modellen togs fram mot
bakgrund av en daligt funge-
rande konkurrens inom
USA:s hélso- och sjukvards-
system och syftar ytterst till
att skapa en mer effektiv
marknadsdynamik, genom
nya former f6r organisering,
utfallsmitning och ersétt-
ning till vardgivare.

SULF forenklar om
akademiska friheten

Var och en som haller vetenskapen Kér
maste oroa sig 6ver utvecklingen i till ex-
empel Ungern. Samtidigt ar det oroande
néir universiteten forvandlas till bastioner
for ena sidan i en politisk polariserings-
process, skriver Claes Andersson, Medbor-
gerlig Samling, i en replik. SvD.se/debatt
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att generera dynamik inom en hel sektor vil-
ket innebidr att utformningen av enskilda
komponenter ir firgade av den effekt de av-
ser att ha pa systemniva. Det omdojliggér en
tillracklig anpassning till lokala behov.

2. Stora miingder standardiserad data ar
ett trubbigt styrverktyg.

Vérdebaserad vard bygger pa att stora
maingder data ska standardiseras, aggregeras
och jamforas for att direfter leda till hand-
ling. Det aterspeglar en tro pa att det 4r moj-
ligt att fran distans styra fram ett visst utfall
utan att en lokal kontext paverkar resultatet.
Detta perspektiv har priglat svensk offentlig
sektor de senaste decennierna, i debatten ofta
refererat till som "New Public Management”.
Virdebaserad vard lanserades forst som ett
alternativ till NPM, men bygger i grunden pa
samma férdndringsteori och medfér samma
risker for administrativ 6verbyggnad, bieffek-
ter av métning och tveksam méaluppfyllelse.

3. Se upp for enkelriktad styrning.

For att vardebaserad vard ska fungera beho-
ver forbéttrad effektivitet i enlighet med vér-
deekvationen bli hela systemets 6vergripande
mal, vilket tringer undan andra vél sa viktiga
varden sdsom jaimlikhet och behovssolidaritet.
Kritiken mot att virdebaserad vard &sidosétter
den i hilso- och sjukvardslagen géllande etiska
prioritetsordningen, eller att den &ar of6renlig
med den professionella logiken, illustrerar
denna konflikt. Vi menar att en demokratiskt
styrd verksamhet istéllet mér bra av att olika
virden kontinuerligt stélls mot varandra och
ar foremal for politiska avvigningar.

Var féorhoppning ar att virddebatten fram-
over handlar mindre om positionering kring
ett visst koncept och mer om vikten av att ba-
lansera olika goda virden som maste genom-
syra hélso- och sjukvarden. Och att medbor-
gare, politiker, patienter och professionella
far utrymme att delta i samtalen.
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