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Anita Brakenhielm
Atgirder for att rekrytera lakare och tandlakare till glesbygd

Ett av de foregivna skilen att genomfdra den s. k. Dagmarreformen har
varit att dirigera fler ldkare till underforsorjda omréden. Reformens
konstruktion medfér emellertid inte bara risken for uteblivna utan ocksa fér
rakt motsatta effekter.

Att det ur manga synpunkter vore angeldget att ldttare kunna rekrytera
inte bara likare och tandldkare — offentligt eller privat verksamma - utan
ocksé andra kategorier av hogutbildade dr en sjalvklarhet. Manga bygders
framtid star och faller med en mera dynamisk rorlighet och storre méjligheter
att fa tillgang till "manskligt kapital™ for utveckling och service.

Problemen maste dock angripas inte med i vért reglerade samhaille
traditionella tvangs-, reglerings- eller stdmedel. Det ar 6kad strukturell och
geografisk rorlighet. storre frihet fér individuella 16sningar av bostad. barns
utbildningsmdjligheter. medfoljande maka/makes mojligheter att fa arbete.
mojligheten att prova pa en spannande region utan att livstidsdoma sig till
platsen, som maste till, om effekter skall uppnas.

Fordelen med att forutsattningslost och konstruktivt angripa problemet
foren (eller par “"narbesliktade’) yrkeskategorier vore att problemen littare
skulle kunna identifieras. sammarbetspartners i utredningsarbete skulle bli
fdarre och goda uppslag snabbare kunna prévas. Att en modell verksam fér en
grupp sedan sakerligen med fordel skulle kunna appliceras generellt och ge
effekter for alla ar en trolig utveckling.

Vad galler yrkesgruppen ldkare ar det latt att peka pa ndgra faktorer som
hindrar rekrytering till mindre orter eller glesbygd.

Stelheten i utbildningssystemet med alltfér korta, tids- och geografiskt
avgransade FV-block som i specialistutbildningen binder vederbérande till
ett landstingsomrade, till en noggrant reglerad sammansittning av utbild-
ningens innehall och tillater en alltfér kort erfarenhetsgrundande tjanstgo-
ringstid i underordnad stdllning vid storre sjukhus. Att en lidkare med
sammanlagt atta till tio ars utbildning efter studentexamen inte frivilligt
sétter sig ensam pé en avldgsen ort dr inte bara sund sjdlvbevarelsedrift utan
ocksd en rimlig omtanke om de patienter, som for hans framtid skulle bli
beroende av en ldkare utan tillrdcklig personlig erfarenhet, utan den
trygghet, som erfarenheten ger, med sma mdjligheter till vidareutveckling
och med smé mojligheter att dndra sin karniar.

[ det gamla specialistutbildningssystemet gavs utrymme for manga &rs
tjanstgdring inom ganska vida valfria ramar och pd ménga olika platser.
Annu lingre tillbaka, pa de gamla provinsiallikarnas tid. hade dessa ofta



Mot. 1984/85:1722 7

tjugo sjukhusdr bakom sig innan de satte sig 1 sin provins och kunde bli den
klippa for sina patienter. som dessa har ritt att ha.

Nagon form av mellanting mellan det bista i det gamla och det biista i det
nya systemet skulle vara stimulerande. Inte bara genom att en likare under
sin specialistutbildning skulle kunna tjinstgOra ett par tre ar pa olika orter
och kanske fatta tycke for nigon av dem och kinna intresse av att
dtervinda.

Vidare ir i dag “medfoljandeproblematiken™ ofta den stotesten en
rekrytering faller pa. Hogutbildade ér ofta gifta med hogutbildade.
arbetsmarknaden dr begrinsad 1 sma orter. Egendomliga meritvirderings-
system, inte minst tillimpade av offentliga arbetsgivare som kommuner och
landsting som gor ménniskor till livegna genom att viirdera tjinstear hos sig
sjilva hogre dn tjinstear hos andra ir hinder. Att detta himmar rorligheten
ar sjalvklart.

Storre frihet vad giller onskemdl att bygga och bo dr en annan
framgéngsvig. Den som dras till livet i ett mindre samhiille kanske rentav vill
bo i ett gammalt trevligt upprustat hus i glesbygden? Kringel vad giller
glesbebyggelse och diskriminering av upprustning av ildre hus jimfort med
nybyggnation vad giller linemojligheter dr andra himmande faktorer liksom
jordforvirvslagens rationaliseringstinkande. Det ar faktiskt viktigt for en
bygd att dir bor minniskor. viktigare dn att en brukningsenhet ir
sjalvforsorjande. Deltidsjordbrukande familjer ér bittre in 6de skogsfastig-
heter sammanslagna med grannens.

For mdnga minniskor *i karridren” — de r man viljer bostadsort pd litet
sikt —ér tillgdngen till bra skolor for barnen ett viktigt krav. Storre frihet vad
giller mojligheter att vilja skola, att 1dta barnen bo kvar ett par r med
inackorderingsbidrag pa tidigare ort for att fullfolja gymnasieutbildning,
storre frihet och likformigt stod till alternativa skolformer som internat ar
vigar att prova.

Slutligen maste mojligheter till en rimlig start ekonomiskt ges den som
startar en ny verksamhet. i synnerhet om "kundunderlaget' ir litet och det ér
ett dventyr att se om det gar. Generella atgirder dr att foredra, sasom
tilllitelse att anvinda hogre taxor och fa bittre forsikringsstod under
nyetableringsdren dd investeringskostnaderna ir stora. Frihet att efter egna
Onskemal Overlata en tandlikar- eller likarpraktik liksom frihet att anstélla
eller samarbeta med kollega maste ges. Fri konkurrens med offentligt utbud
maste tillatas pd rimligt jamstéllda villkor. Ersittningen frin sjukforsikring-
en maste folja patienten efter dennes 6nskemal. oberoende om vardgivaren
ar offentliganstilld eller 1 privat verksamhet. Sviktar underlaget visar
marknaden vem patienterna foredrar. Offentliga vardinstitutioner har stora
mojligheter att dirigera om resurser eller indra utbudetsinnehall alit efter de
krav som stills — forutsatt att dessa kan komma till uttryck genom att
patienterna har nagon valmojlighet i vilken de kan visa sina preferenser.

Om nagot positivt skall kunna goras griper atgirderna sdledes over flera
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samhdllsomréden. En férdel vore troligen om ett utredningsarbete darfor
begransades till forhallanden for nagon yrkesgrupp men genomfdrdes pa ett
Overgripande satt, forslagsvis inom det departement som kdnner storst
ansvar for frihet och avreglering som medel att frimja samhallsutveck-
ling.
Med héanvisning till vad i motionen anforts hemstaller jag
att riksdagen hos regeringen anhéller om en forutsdttningsios och
mot stimulerande 1 stéllet for reglerande &tgdrder riktad
utredning av mdjligheterna att forbattra rekryteringen av
lakare och tandldkare till underforsorjda omraden.

Stockholm den 25 januari 1985

ANITA BRAKENHIELM (m)



