AKTUELLT

'Neddragningar som uppror

Psykiatrin maste ga samma vag som
den somatiska varden med Oppna
jamforelser och fa fler nationella
riktlinjer for att komma tillrdtta med
neddragningarna. Det menar Lise-
Lotte Risd Bergerlind, ordférande for
Svenska Psykiatriska Foreningen.

I samband med psykiatrisatsningarna for
iren 2007 till 207171 skriver regeringen i
En politik for personer med psykisk sjukdorn
och psykisk funktionsnedsittning att det ar
en uppgift som miste utféras gemensamt
av stat, kommun och landsting: "Bara di
kommer vi att nd den forbittring som s
viil behovs”.

Statens satsningar kinner vi vil till och
vad giller kommunerna finns ingen ge-
mensam jimforbar statistik. Det gor det
diremot nir det giller landstingen. Sve-
riges kommuner och landsting tar fram
siffror varje 4r.

Trots alla landstingspolitiska 16ften om
6lade satsningar pd psykiatriomridet har
psykiatrin under hela denna period fatt
std tillbaka pd bekostnad av den somatis-
ka specialistsjukvirden och primirvér-
den. Detta giller dven nir statens sats-
ningar riknas in.

Léneskningen foér sjukvirdsanstillda
ligger pd ungefir 3 procent per ir och
andra kostnadsékningar pé cirka 2 pro-
cent, vilket betyder att man méste Gver
4—5 procent om det ska bli ett tillskott till
psykiatrin, menar Lise-Lotte Ris6 Ber-
gerlind.

- Psykiatrin har fitt gora rejila bespa-
ringar, trots allt tal om 6kade satsningar.
Det ir oerhort upprorande, siger hon.

- Det miirks ocksd ute i verksamheter-
na. I delar av Vistra Géstaland lagger man
till exempel ner vilfungerande team som
riktar sig till ungdomar med psykiska
problem.
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Orsaken till att psykiatrisatsningen
inte blev vad det var tinkt, menar Lise-
Lotte Ris6 Bergerlind, beror dels pi att
psykiskt sjuka dr en svag grupp i samhil-
let och dels pd de fordomar som finns
mot denna grupp. Men det finns ocksé en
realpolitisk forklaring.

- Virdgarantin gér att landstingen

FAKTA

Under 2008 6kade kostnaderna for den
somatiska specialistvarden med 5,3 pro-
cent och primarvarden med 7,8 procent
medan psykiatrins kostnadsdékning var
4.1 procent. Aret dérpa var procentsiffran
for den specialiserade somatiska varden
4,2, primarvarden 4,3 och psykiatrin 1,3.
Och under 2010 fick den somatiska spe-
cialistvarden en procentuell kning med
2,9 procent, primarvarden 3,1 procent
och psykiatrin 1,5 procent.

sjilvfallet satsar pd sddant som gor att
man fir ta del av komiljarden som frimst
riktar sig till behandlingar kring ett en-
stala ingrepp, som operationer, siger
hon och anser att psykiatrin maste gi
samma vig som den somatiska virden
och f3 fler nadonella riktlinjer och delta i
Oppna jamforelser.

- Idag har vi nationella riktlinjer fér
dngest, depression och psykosociala in-
satser till personer med schizofreni. Men
vi méste fi det for fler psykiatriska till-
stand, som sedan kan redovisas i Oppna
jaimforelser. Inom den somatiska virden
har det lett till att de landsting som legat
daligt till satsat, ingen vill ju vara "simst
i klassen”. Tommy Engman
Not: Oppna jamférelser publiceras av Sve-
riges kommuner och landsting i samarbete
med Socialstyrelsen dar man jamfér kvali-
tet, resultat och kostnader inom vissa verk-
samhetsomraden som kommuner, landsting
och regioner ansvarar for.




