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Landstingsforvaltning och politik —

politikers, tjinsteméns och
verksamhetsforetridares syn pa organisation och
service

1. Politisering och byrdkratisering
1.1 Inledning: en 6kad politisering

Omfattningen av den svenska sjukvéirden uppgar till
ungefir 10 % av BNP. Den offentliga hilso- och sjukvar-
den ir den dominerarande vardgivaren. Huvudman drde
23 landstingskommunerna samt de tre kommuner som
sjalva ombesorjer sin vard: Gotland, Malmé och Géte-
borg. Trots att varden leds av politiska organ som lands-
tingsmote och forvaltningsutskott har denna del av den
samhilleliga verksamheten forblivit péfallande anonym

for den stora allménheten (Landstingsforbundet 1985).
Det kan forstas finnas flera orsaker till detta. Ett skél ar
troligen att halso- och sjukvérdsfrigorna inte har varit
partiskiljande i ndgon hogre omfattning. Ett annat ar
sannolikt utformningen av det politiska delsystem i vil-
ket sjukvarden arbetar: landstingskommunen. Aven om
partiarbetet varit ingripande i den sjukvérdspolitiska
verksamheten, har dessa frgor knappast ront ndgon
stérre uppmairksamhet. En del menar att detta beror pa
det stora avstindet mellan politiker och viljare. Av
tradition har landstingsverksamheten bedrivits pa regio-
nal nivd - dvs till skillnad fran forhallandet i primar-
kommunerna en bit ifrin medborgarna. En annan orsak
som har utpekats avser sjukvardsfrigornas ofta mycket
tekniska beskaffenhet. Endast ett fatal — utdver de pro-
fessionella grupperna — har haft en reell insyn i hilso-
och sjukvarden.

Négra tecken pekar pa att en f6randring av landsting-
ens opinionsmassiga isolering ar pa vig. Landstingsfra-
gorna har politiserats 1 hogre grad under senare ar.
Dagmar-uppgérelsen (Prop 1983/84:190), som bl a inne-
bar en reglering av privatlikarverksamheten, véllade
politisk strid. Vidare har prioriteringsfrdgorna blivit allt
mer akuta. Sjukvardshuvudmannen har av statsmakten
tvingats till en restriktivare ekonomisk politik. Avvag-
ningen mellan olika vérdgrenar och vardformer har dir-
for borjat diskuteras i hogre utstrackning &dn tidigare. En
anledning till detta ar att man pa central politisk niva
sedan gott och vdl 10 &r framhévt de sk prioriterade
verksamheterna. Framst har satsningarna pé priméarvar-
den framhéllits (HS 90 s 108 ff, prop 1984/85:181 s 141).
Dessa satsningar har ytterligare skarpt diskussionen om
var sjukvérdens resurser skall laggas.

Men ocksd den nya sjukvardslagstiftningen innebar
vissa forandringar. Vid infoérandet av Hélso- och sjuk-
vardslagen (HSL) menade man fr&n auktoritativt hall att
en avreglering borde komma till stdnd och att man dar-
for valde att géra HSL till en ramlag (Prop 1981/82:97).
Dessutom gavs landstingskommunerna ett huvudansvar
for planeringen av all hélso- och sjukvard.

De faktorer som ovan nimnts har sannolikt alla bidra-
git till en 6kad diskussion av sjukvardsfragorna. De har
ocksa mer &n tidigare riktat fokus mot det beslutssystem
som finns i landstingens ledning. I samband med ned-
laggning av sjukvardsenheter har de politiska stallnings-
tagandena alltmer debatterats. Dagmar-diskussionen
har ocksa bla gallt 6vergripande politiska stallningsta-
ganden i landstingen.

Samtidigt kan man konstatera att det landstingskom-
munala beslutssystemet mycket lite har studerats pa ett
systematiskt satt. Nagra exempel finns dock (Johansson

m fl 1975, Petersson 1975, Johansson 1976, Borgenham-
mar 1979, Landstingspolitikerna 1980, Soder 1980, SOU




1982:5). Intresset for att studera systemets funktion si-
som beslutssystem kan alltsa sigas ha Gkat i och med att
den verksamhet som bedrivs tar allt stérre del av vara
gemensamma resurser.

En frégestéllning i detta sammanhang ar huruvida de
olika grupper som bir upp det landstingskommunala
beslutssystemet har en i jamforelse med medborgarna
representativ uppfattning om véardens utformning och
omfattning (se Andersson 1985). En annan dr om politi-
ker, tjansteman och verksamhetsféretradare har en sins-
emellan enhetlig uppfattning om servicens utformning
och omfattning samt om dess organisation. Denna arti-
kel 4r inriktad pé& att beskriva de attityder som dessa
ledande grupper i landstingsforvaltningen har till hilso-
och sjukvérdens verksamhet, organisation och plane-
ring. Vi redogér darvid for attityderna till ett antal for
organisationen centrala frigestallningar. Vi jamfor
dessa uppfattningar med tidigare funna resultat avseen-
de politiker och verksamhetsféretradare i den primar-
kommunala forvaltningen (se frimst Strémberg/Norell
1982).

1.2 Enrepresentativ byrdkrati

Parallellt med den tilltagande politiseringen inom den
kommunala verksamheten gar en 6kande byréakratise-
ring. Med byrékratisering forstar vi da nirmast att tjins-
temannaorganisationen tillvaxt kraftigt i omfattning och
att tjanstemannen i viss man Overtagit uppgifter fran
politikerna (Stromberg/Norell 1982 s288). I sin under-
sOkning om den primarkommunala férvaltningen stude-
rar Stromberg/Norell byrékratiseringsfenomenet. De
menar att byrakratiseringen gétt hand i hand med en
6kad politisering under de senaste 15 &ren. De som
tillfragats i undersékningen — det ar saval politiker som
tjansteman — menar i huvudsak att bada utvecklingsten-
denserna ar positiva. Endast en liten minoritet anser att
tjansteminnen fatt en alltfor stor makt (aas314).

I samband med en tilltagande byrékratisering uppstar
inte séllan en diskussion om tjanstemannakarens repre-
sentativitet (se exempelvis Molin mfl 1979, Lagreid/
Olsen 1978). Ett problem som namnts i sammanhanget
ar huruvida de i organisationen verksamma tjinsteman-
nagrupperna intar en attityd som kan sigas vara repre-
sentativ jaimfért med politikernas respektive viljarnas
uppfattning. En god dverensstammelse skulle borga for
att den av medborgarna onskade politiken verkligen
kom att genomfdras i praktiken. Problemet har inte
sillan diskuterats ur ett arbetsfordelningsperspektiv
mellan pofitiker och tjansteman (Tarschys 1983, s 87 ff).

Stromberg/Norell menar i sin studie om férvaltningar-
na i de svenska primidrkommunerna att olika faktorer
kan péverka politikers och tjanstemdns attityd till verk-
samheten. Vad galler tjansteminnen nimner de den
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sociala bakgrunden samt utbildningens inverkan. For
savil fortroendeman som tjanstemin menar de vidare
att den organisationsmaissiga placeringen har betydelse
for attitydbildningen. De kommer bl a fram till att denna
placering som regel betyder mer ‘dn att tillhéra politi-
ker- eller tjanstemannakéren (Strdmberg/Norell s 356).
Resultatet ar intressant. Det visar ju att knytningen till
en viss given niva eller till en viss namnd eller styrelse har
én avgorande betydelse for attitydbildningen = inte det
faktum att man tillhor den ena eller andra gruppen.
Aven andra studier har visat att fortroendemin och
tjansteman verksamma i samma beslutssystem inte har
ndgra mer omfattande motstridiga uppfattningar (Hag-
strém 1978 s 164 f).

Det kan dirfér vara av intresse att undersdka huruvi-
da en liknande &siktsbild finns dven inom andra forvalt-
ningar. 1 foreliggande artikel studeras den landstings-
kommunala organisationen.

1.3 Syftet

Syftet med denna artikel ar

att undersoka i vad man skilda grupper i organisatio-
nen har olika uppfattning i nigra for organisationen
centrala fragor

art undersoka vari eventuella skiljelinjer bestar och
var i organisationen asiktsgranserna gar

att underséka négra variabler med avseende pé deras
betydelse for den intagna attityden.

1.4 Material

Det finns tvd material som underlag for denna artikel.
Det ena utgdrs av svaren pa en enkit, som stalldes till
samtliga ledaméter i landets forvaltningsutskott (FU)
samt halso- och sjukvardsnamnder (HSN). Svar erhélls
fran 345 individer vilket motsvarar drygt 80 % av total-
populationen.

Det andra materialet bygger pa en intervjuundersok-
ning utford i sju landstingskommuner: Sédermanland,
Ostergotland, Jonkoping, Kronoberg, Blekinge, Ore-
bro och Jimtland. Denna delstudie bygger pa 133 inter-
vjupersoners svar. De sju landstingen valdes sa att de
skulle representera olika politiska majoritetsférhallan-
den samt ha ett sinsemellan skiljaktligt vardutbud.

Intervjuerna utférdes med fyra grupper: fortroende-
man, tjanstemén, verksamhetsforetradare och fackliga
foretridare. Fortroendeménnen &r 39 till antalet. Av
dessa ar 15 verksamma pé central nivd, dvs i forvalt-
ningsutskottet eller i hilso- och sjukvardsndmnden. En-
dast presidieledamater har tillfragats. De 6vriga fortro-
endemin vi har intervjuat ar verksamma inom presi-
dierna vid direktionen eller motsvarande. I vér analys
har vi fort de forra till den sk centrala nivin och de
senare till den lokala. Vid urvalet av tjansteman har vi
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likaledes valt personer verksamma p& bada nivaerna,
sammanlagt 38 personer. Pa den centrala 4r de verksam-
ma vid landstingets kansli, p4 den lokala vid direktions-
kansli eller motsvarande. Verksamhetsféretradarna tili-
hor enbart den lokala nivan och &r 29 till antalet. De
utgors av lakare verksamma som chefldkare, klinikche-
fer eller distriktsoverldkare i primédrvarden. Vikani var
analys behandla dem som féretrader linssjukvarden (16
till antalet) for sig och dem som representerar primér-
vérden (13) for sig. Slutligen har 27 fackliga féretradare
pa den lokala nivan intervjuats.

2. Attityder till servicen

Unders6kningar inom det primiarkommunala omradet
har bl a givit vid handen att &siktsskillnader i organisatio-
nen snarare gar mellan skilda nivaer eller namnder och
styrelser 4n mellan fortroendemain och tjinsteméan. Dar-
vid har undersékarna frégat de intervjuade om deras
attityd avseende i férsta hand tvd problemomréden: atti-
tyden till kommunala organisationsférandringar samt
till den kommunala verksamhetens omfattning och in-
riktning.

I foreliggande artikel har vi dvenledes fragat de lands-
tingskommunala fretradarna om deras instillning till
servicen inom sektorn och dé i forsta hand den som ar
sarskilt prioriterad sedan négra ar, dvs primarvarden
och den 6ppna psykiatriska verksamheten samt langtids-
sjukvarden. Vi har ocksa bett de intervjuade att ta stall-
ning till den egna organisationens utformning samt deras
instéllning till planeringsprocessen. Vid redovisningen
av resultaten anlaggs genomgaende ett jamférande per-
spektiv pé sa sitt att de olika gruppernas attityder redo-
visas parallellt.

Attityden till servicen presenteras i detta kapitel. I
kapitel 3 behandlas instéllningen till den landstingskom-
munala processen och dé speciellt planeringsverksamhe-
ten. I kapitel 4 koncentreras intresset till organisations-
frigorna. I det avslutande kapitlet 5 analyseras de funna
resultaten.

2.1 Attityden till den prioriterade sektorn

Vi har i enkitundersokningen fragat de ledande sjuk-
vardspolitikerna i samtliga landsting om deras install-
ning till den prioriterade sektorn. Vi borjar déarfor med
att redovisa denna attitydbild for att sedan dverga till att
studera i vilken utstrickning foretridarna for de tre
Ovriga grupperna (intervjumaterialet) har en liknande
uppfattning.

Vira frigor var utformade s att vi bad sjukvardspoli-
tikerna att ta stéllning till om de ansig att de olika
delomrédena inom den prioriterade sektorn borde ¢ka,
om de var lagom omfattande eller om de borde minska i
omfattning. I tabell 1 redovisas svarsfrekvensen avseen-
de de fyra olika delomraden, vilka politikerna tillfriga-
des om.

En kraftig uppslutning finns bland de ledande sjuk-
vardspolitikerna avseende den prioriterade sektorns ut-
veckling. Forutom avseende de lokala sjukhemmen ar
man i stort sett mycket positiv till att bygga ut de priorite-
rade verksamheterna. Sarskilt positiva ar politikerna till
hemsjukvirden och den Gppna psykiatrin, men en si
stor andel som tre fjirdedelar av de tillfrigade ar ocksa
av den &sikten att den 6ppna virden utanfor sjukhus bor
byggas ut. Till denna kategori raknar vi bl a verksamhe-
ten vid landets virdcentraler och lakarstationer. Aven
om enigheten dominerar asiktsbilden finns dnda vissa
skillnader mellan partierna. Det ar framst moderaterna
som intar en delvis annorlunda installning i det att man
dr mer avvaktande till en fortsatt utbyggnad av primar-
varden jamfort med politiker frin ovriga partier (Se
foreg. oversikt, Andersson/Petersson 1986).

Gar det nigon skiljelinje mellan presidiepolitikerna
och ovriga ledamoter av FU och HSN eller dr man
Sverens om prioriteringarna? Fragan 4r motiverad efter-
som vi i denna artikel vill se huruvida det finns en éver-
ensstimmelse mellan de olika grupperna inom sjukvér-
den avseende dess inriktning och organisation. Vad vi i
forsta hand 4r intresserade av ir om presidieledamoéter-
na med sin ofta bredare kontaktyta med skilda intressen

Tabell 1. Sjukvdrdspolitikernas attityd till den prioriterade sektorns omfattning (%) (enkdten).

Oppen Oppen Hem- Lokala
psyk vard sjuk- sjuk-
utanfor vard hem
sjukhus
Bor 6ka 91 74 96 36
Lagom 8 25 4 47
Boér minska 1 1 0 17
Ingen asikt 0 0 0 1
Summa 100 100 100. 101
N=334 N=336 N=337 N=330




har en uppfattning som skiljer sig frn 6vriga politikers.

Nagra skillnader av betydelse mellan presidieledamo-
ter och 6vriga finns inte i denna friga. De forra ar nagot
lite mer positiva till utbyggnaden av den 6ppna psykiat-
rin jamfort med Gvriga (96 % ar for en utbyggnad mot
90 % for 6vriga). Presidieledamoterna ar ddremot nagot
svalare till en fortsatt utbyggnad av de lokala sjukhem-
men jamfoért med 6vriga (27 % jamfort med 38 %). 1
Ovrigt 4r Gverensstammelsen si gott som fullstindig.

Pé denna politikernjvé synes det allts& som att man ar
tamligen 6verens om de foreslagna satsningarna. De
ledande politikerna inom FU och hilso- och sjukvards-
namnden foreter ingen avvikande uppfattning jamfort
med 6vriga politiker. Tviartom domineras bilden av den
omfattande asiktsoverensstimmelse som ar for handen i
politikerleden.

Vi skall i ndsta avsnitt studera i vad man installningen
till servicen inom denna del av landstingens verksamhet
4r densamma pa de olika administrativa nivierna inom
sjukvardsorganisationen. Framstallningen bygger p4 in-
tervjumaterialet.

2.2 Attityden till den prioriterade verksamheten
hos de olika grupperna

Vi 6vergir till att redogéra for vilken attityden ir till den
landstingskommunala servicen hos de olika grupperna i
vart inaterial. Vi analyserar materialet dels uppdelat pa
nivi del§ pa grupp. De olika grupperna ar fortroende-
min, tjdnstemdn, verksamhetsforetridare och fackliga
representanter.
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Den nivamassiga uppdelningen innebér att de som ar
verksamma i eller infér FU och hilso- och sjukvérds-
nimnden anses tilthéra den centrala nivan. Med lokal
niva avses direktion eller motsvarande. Det fértjanar
kanske att pipekas att verksamhetsforetradares och
fackliga representanters attityder enbart finns tillgéngli-
ga pa lokal niva.

Vir fraga i intervjuerna var inte uppspjalkad pa de
olika prioriterade verksamhetsomradena utan avsig hu-
ruvida man forordade en ytterligare utbyggnad av den
prioriterade sektorn sammantagen eller om man ansig
den bra som den ar eller 6nskade se en minskning av
den. Figur 1 anger resultatet. For att tydligt kunna sér-
skilja resultaten fran enkéatundersokningen med samtli-
ga sjukvardspolitiker inom FU och HSN har resultatru-
tan f6r dessa markerats med ett streckat falt i dvre hogra
hoérnet (se figur 1).

I intervjuundersékningen utformades frigan pé fol-
jande sitt: " Anser Du att den prioriterade sektorn inom
Ditt landsting bor byggas ut ytterligare, finnas kvar pa
ungefir nuvarande niv4 eller minska i omfattning?”’ Om
frigeformuleringen i enkiten se tabell 1 ovan.

Drygt tva tredjedelar av de tillfrigade anser att den
prioriterade sektorn bor byggas ut ytterligare. Overens-
stimmelsen mellan dessa resultat och de vifick avseende
samtliga sjukvérdspolitiker 4r god. Finns dé variationer i
uppfattningen mellan de olika nivéerna eller mellan oli-
ka grupper? Som framgér av figuren r resultaten i 6vrigt
uppdelade per nivé och per grupp.

P3 det hela taget har fortroendeméannen en relativt

Figur 1. Attityden till den prioriterade sektorn (%). Intervjuundersékningen.

TOTALT
28
- - 1 N=131 Byggas ut
FORTROENDEMAN Finnas kvar
Minska
4
25 B} .
| Ness7| TIANSTEMAN
CENTRAL — YERKSAMHETS- FACKLIGA
[75] 24 FORETRADARE  FORETRADARE
25 26
L o] n=15 o] n=21
3] 77
LOKAL 17 15 44
| 0] n=23 8] n=14 7] n=27




34 QOversikter och meddelanden

enhetlig uppfattning. De lokala politikerna ar dock né-
got mer positiva jamfért med de centralt placerade. Men
nagon klar &siktsskillnad finns inte mellan nivderna.
Aven tjanstemannen ar oavsett niva lika positivt install-
da till en fortsatt utbyggnad av den prioriterade sektorn.

Vidare har de verksamhetsforetridare som represen-
terar primiarvarden en mycket positiv uppfattning till en
vidare utveckling av den prioriterade verksamheten.
Dirvid gar emellertid en mycket klar skiljelinje till lans-
sjukvédrdens foretradare samt till de fackliga represen-
tanterna. Dessa senare grupper ar visentligt mindre
positiva jamfort med Gvriga. Vi far visa en viss forsiktig-
het vid bedémningen av detta resultat eftersom materi-
alet 4r forhallandevis litet. Men vi kan 4nd4 se att en klar
asiktsskillnad finns och att den gar tvirs igenom gruppen
verksamhetsforetridare. Att primarvardsforetridarna
r vasentligt mer positiva i jamforelse med representan-
terna for lanssjukvarden ér kanske inte forvanande. Det
man kan lagga mirke till ar istdllet att sdval fortroende-
mién som tjansteman tillsammans med primédrvardsfo-
retridarna bildar en relativt enhetlig asiktsgrupp (i fort-
sittningen benimnd primarvardsforesprakare) som
ganska tydligt skiljer sig i uppfattning frdn de 6vriga.
Skiljelinjen gér saledes varken mellan foértroendemén
eller tjanstemén eller mellan central och lokal niv4 utan i
stillet tvirs igenom den lokala nivén.

Det kan ocksd i sammanhanget vara intressant att fun-
dera over fragan varfor primarvardsféresprakarna in-
tar den uppfattning de gor gentemot “6vriga” (dvs jam-
fort med verksamhetsforetradare och fackliga represen-
tanter). Och varfor dr gruppen "’6vriga” visentligt mind-
re positiva till den prioriterade sektorn? Beror det pé att
de ser de prioriterade verksamheterna sem konkurre-
rande foreteelser till det befintliga sjukvardsutbudet?
Vill man viarna om den vird man redan byggt ut? Ja, vara
resultat pekariden riktningen. Av primarvardsforespra-
karna kan 51 % tanka sig en neddragning av antalet
somatikplatser inom sluten vard. Motsvarande andel for
gruppen “'Ovriga” ar endast 8 %. Omvant giller tex
ocksa att primarvardsforesprikarna gérna ser en utok-
ning av antalet lakarbesdk vid vardcentral (55 %), med-
an endast en mindre del (26 %) av gruppen “’6vriga” kan
tinka sig en sddan utveckling. Detta kan inte girna
tolkas pd annat sétt 4n att man bland lanssjukvardens
foretridare och bland de fackliga representanterna vill
bevara lanssjukvarden sé intakt som mojligt.

2.3 Sammanfattning

Sammanfattningsvis kan vi alltsé sl4 fast att asiktsdver-
ensstammelsen dr ganskastor mellandeolikanivéer vihar
undersokt. Politikerna uppvisar emellertid inte nigra
uppfattningar som skiljer sig avsevirt mellan nivaerna.
Inte heller tjanstemédnnens attityder skiljer sig &t bero-

ende pé niva. )

Vid en jamforelse mellan grupperna kan vi genast
ocksa sla fast att ndgra asiktsskillnader mellan fortroen-
demin och tjansteman inte finns i denna friga. Déaremot
gar en klar &siktsgrans i organisationen och den gér tvirs
igenom den lokala nivan i den bemirkelsen att verksam-
hetsforetradarna ar uppdelade i tva asiktsriktningar. Pri-
mirvardsforetriadarnas positiva instéllning till de priori-
terade verksamheterna ir total i virt material. Dérvid
skiljer de sig fran ldnssjukvérdsforetriadarna som till-
sammans med de fackliga representanterna ar klart
mindre positiva till en fortsatt utdkning av sektorn. Vi
kunde férmoda att de senare grupperna kande en viss
ridsla for att lanssjukvérden skulle drabbas av nedskar-
ningar om de prioriterade verksamheterna skulle fort-
sitta att utvecklas. Detta kan vara en ténkbar forklaring
till det funna attitydmonstret.

3. Attityden till processen
3.1 Attityden till planeringsprocessen

Det andra fenomenet i verksamheten som vi undersdker
de olika foretradarnas installning till 4r planeringspro-
cessen. Viviljer denna process eftersom den ar en verk-
samhet som dr &rligen dterkommande och som samtidigt
tar upp vésentliga prioriteringsfrigor inom vérden:
Aterfinner vi hir nagra avgérande skillnader i instill-
ning mellan de olika foretridarna eller existerar det en
asiktsoverensstimmelse? Liksom i friga om instalining-
en till den prioriterade sektorn beskriver vi resultaten
savil uppdelade pé nivd som per grupp.

Vi fragade sjukvardspolitikerna hur vésentligt de an-
ség att arbetet med flerdrsplaneringen var. Tabell 2 ger
resultatet.

Tabell 2. Sjukvdrdspolitikernas attityd till arbetet med
flerdrsplanen (%) (enkdten).

leda-  presi- to-
moter  diet talt
Mycket vasentligt 42 47 43
Ganska vasentligt 49 41 47
Inte sarskilt 6 7 6
Helt ovisentligt 0 1 1
Ingen asikt 3 4 3
100 100 100
N=264 N=73 N=337

Frageformuleringen i enkiten var: *’Virdet av en fler-
arsplanering har diskuterats. Hur vésentligt anser Ni -
arbetet med flerdrsplaneringen varainom Ert landsting?
Anser Ni att arbetet ar/Mycket vasentligt/ ... (se
ovan)”.




Overensstimmelsen i instillning 4r god mellan presi-
dieledamdterna och évriga medlemmar av FU och HSN.
Det ér uppenbart att den mycket positiva instélining som
finns till flerdrsplaneringen ér fast férankrad savil bland
de ledande politikerna som bland 6vriga sjukvérdspoliti-
ker. LAt oss ocksd i denna friga studera huruvida vi
finner en samstammig opinion bland &vriga grupper i
organisationen.

Frageformuleringen i intervjuerna 16d: "Det diskute-
ras frdn och till om virdet av att upprétta planer for
verksamheten. Hur visentligt anser Du arbetet med
flerdrsplaneringen vara inom Ditt landsting? Anser Du
att ett sddant arbete dr /Mycket visentligt/ . .. (se tab
2)”.

Som vi ser i den vanstra delen av figuren finns ingen
storre avvikande uppfattning mellan de olika politiker-
grupperna. Aveni vriga grupper ér attityden till flerars-
planeringen positiv, ja tom i vissa fall mycket positiv.
Sarskilt ar det fértroendemain och tjanstemén pa central
nivd som har denna uppfattning. Politiker, tjdnstemén
och verksamhetsforetradare pé lokal niva ér visserligen
ocksé positiva, men inte i lika stor utstrackning. Ande-
len som menar att virdet av att planera dr “mycket
stort” dr inte alls s stor som fallet var betriffande de
centrala politikerna och tjinstemédnnen. Den grupp som
r minst positiv ar de fackliga foretradarna. Mellan dem
och dvriga grupper gir en mer markerad asiktsgrins an
vad fallet ar i det 6vriga materialet.
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Vifrigade ocksa vilket virde man ansig planen ha som
genomfdrandeinstrument. Vi bad de tillfrigade att ta
stillning till om planen hade en sadan inriktning och
utformning att de olika organ som skall tillimpa den far
tillrdcklig vagledning. Svaren &terges i figur 3. Frigan ar
endast stilld i intervjuunderskningen.

Frageformuleringen 16d: "’ Anser Du att Er senast an-
tagna flerdrsplan har en sidan inriktning och utformning
att de olika landstingskommunala organ som skall ge-
nomféra den far helt tillricklig vigledning, i stort sett
tillricklig vagledning, inte helt tillriacklig vigledning el-
ler helt otillracklig vagledning?”

Det ér uppenbarligen sa att i forsta hand de fackliga
representanterna och i viss mén dven verksamhetsfore-
tridarna har en avvaktande hallning till planen som ge-
nomfdrandeinstrument. Diremot ir fortroendeminnen
positiva till planen dven i detta avseende. Det giller
speciellt de centralt placerade. Tjénstemannen uppvisar
en nigot mindre positiv attityd. Detta géller i synnerhet
de centralt placerade. Vi kan alltsd dven avseende in-
stillningen till planen som genomférandeinstrument se
en klar asiktsskillnad mellan “filtets folk” (verksam-
hetsforetradare och fackliga féretradare) och de centra-
la politiska organen (FU- och direktionspolitiker).
Gransen mellan asiktsgrupperna ar visserligen lite fly-
tande diremellan, men klara skillnader finns mellan
organisationens topp och dess botten.

Figur 2. Attityden till virdet av att uppritta flerdrsplaner. Iﬁtervjustudien (i %).
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Figur 3. Attityden till planen som vigledning vid genomférandet (i %).

47 D Tiliréckligt

- B} TOTALT 38 y
FORTROENDEMAN E i
N=130 tillrackligt
s
[ W2
E TJANSTEMAN
CENTRAL .
;‘: 7 396 46 YERKSAMHETS- FACKLIGA
i A ORETRADARE
115 o | FORETRADARE FORETRA
13| n=15 9| n=21
27| 73- 36| 57 41 11
46 21
LOKAL E 23 E 29 E 38 E 63
n=23 n=14 n=29 n=27

1 jamforelse med foregiende fraga kan vi konstatera
att vi finner en betydligt mer markerat avtagande positiv
instélining ju lingre ner i organisationen vi gir — med ett
visst undantag for tjinsteminnen. En tolkning &r att
flera grupper ar positiva till arbetet med och upprittan-
det av planer, men att de lagre nivderna ar klart mindre
positiva till planens effekter for verksamheten. Detta
stods framfor allt av den for de fackliga foéretradarna
negativa och fér verksamhetsforetradarna svala attityd
till planen som genomférandeinstrument. Vikan férmo-
da att dessa grupper i hdgre utstrackning har en mojlig-
het att avlisa i vad mén planen verkligen implementeras
och att detta paverkar deras attityd. Dessutom ar det pa
det sattet att framst de fackliga representanterna upple-
ver att de har smé mojligheter att paverka genomféran-
det av den landstingskommunala verksamheten. Vi har
stillt en separat friga om detta. Det visar sig att tjdnste-
minnen men dven politikerna siger sig ha betydligt
storre mojligheter att paverka.

Det finns ett samband mellan attityden till vardet av
att uppritta planer och installningen till planen som
genomforandeinstrument. Genomgdende — men sar-
skilt markant i politikergruppen — géller att de som ar
mest positiva till arbetet med planerna ocksé menar att
planerna ger bast vagledning. Ju mindre positiv man ar
till planering ju mer avvaktande ar man ocksé till planen
som genomforandeinstrument.

3.2 Sammanfattning

Vi fann avseende instillningen till planeringen att den
stora majoriteten av de tillfrdgade var mycket positiv.
Dock kunde vi urskilja tva nyanser i attityden. De cent-
rala politikerna tillsammans med tjanstemannen pé sam-
ma nivé visade sig vara positivare till planeringen jim-
fort med de lokala foretrddarna i samtliga grupper. De
fackliga foretrddarna ar den grupp som ar minst positiv
till planering. Samtidigt maste man dock komma ihag att
dven en klar majoritet dven bland dessa var positiv.

Méhinda kan vi ur detta resultat tolka en uppfattning
att planeringen framst 4r till f6r att man pé den centrala
nivan skall fa information om och kunna gora avvagning-
ar avseende verksamheten. I samma riktning talar ocksa
det resultat vi fick da vi frigade om installningen till
planen som genomférandeinstrument. Vi fann en betyd-
ligt positivare attityd bland politiker &n bland verksam-
hetsforetradare och framfor allt fackliga representanter.
Aven om vi inte i denna friga funnit ndgon helt skarp
asiktsgrans i organisationen vad giller attityden till pla-
nering, kan vi 4nda konstatera att man ar betydligt mer
positiv i organisationens topp &n i dess botten.

4. Attitydentill organisationen

Vi har tidigare redovisat resultat som beskriver de-olika
foretradarnas attityder till tvé fenomen i landstingsorga-




nisationen: servicen och planeringsprocessen. Var stra-
van vid analysen av attityderna har varit att stilla fragor
avseende skilda fenomen. Vi redovisar nu det tredje av
dessa, namligen installningen till organisationsstruktu-
ren. Vi har fragat i vilken utstrickning man vill férorda
en forandring av organisationen. Véra intervjupersoner
fick ta stéllning till foljande aspekter: FU:s, direktioner-

nas samt klinikernas stillning. Denna fraga ar inte stalld

ienkaten till sjukvérdspolitikerna utan enbart i intervju-
undersokningen.

4.1 Centralisering eller decentralisering

Av tradition har forvaltningsutskottet (FU) en mycket
stark stallning i den landstingskommunala organisatio-
nen. FU hade linge ett sk generellt staliféretradarskap
for tandstinget (landstingsmdtet). Detta innebar att FU
fore 1977 ars kommunallagsandring hade méjlighet att
fatta beslut i landstingets stéille. Men dven sedan FU mist
denna ratt har styrelsens stéllning i organisationen varit
stark. I flera @n halften av landstingskommunerna ar FU
tillika halso- och sjukvardsnamnd. FU:s grepp Over de
ekonomiska frégorna utgor forstds i grunden en viktig
forutsittning for styrelsens reella inflytande Gver organi-
sationen.

Under senare ar har det 4ven inom landstingsvirlden
funnits en tendens till 6kad decentralisering i organisa-
tionen. Uttrycken for detta har varit flera. Direktioner-
na eller distriktsstyrelserna har givits befogenheter att
bli ett slags omradesstyreiser som direkt under hilso-
och sjukvardsnamnden eller FU har ansvar for en stor
del av verksamheten inom ett begrinsat geografiskt om-
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ride av landstingskommunen. Tidigare hade direktio-
nen enbart ansvaret for en institution eller ett sjukhus
(Spri 1983). Genom de Skade befogenheterna har alltsi
direktionen/distriktsstyrelsen givits mojligheten att sty-
ra resursanvindningen pa ett mer bestimt sétt inom
sdvil lanssjukvard som primirvérd. I samtliga landsting
vi undersokt nirmare (Sédermaniand, Ostergétland,
Jonkoping, Kronoberg, Blekinge, Orebro och Jamt-
land) utom ett (Orebro) finns en sidan organisations-
form, dven om graden av delegering varierar: Ett annat
tecken pi en dkande decentralisering 4r basenheternas
alltmer utokade ansvar. I samtliga vara undersékta en-
heter finns nagon form av rambudgetsystem, som inbe-
griper ett lokalt ansvar for kliniker och andra basenheter
avseende deras resursanvandning och personalplanering
samt dven i friga om verksamhetsplanering. Graden av
sjalvstindighet varierar dock mellan landstingskommu-
nerna._

Vi har bl a fragat oss vilken instéllning de olika grup-
perna av intervjupersoner har till uppgiftsfordetningen i
organisationen. Anser man att de centrala organen (FU
samt hilso- och sjukvardsnamnden) bor forstarkas. El-
ler férordas att de lokala niviernas stallning (direktioner
och basenheten) skall ges utdkade befogenheter. Vi bad
darfor de intervjuade att for varje nivé ta stallning till
huruvida de ansag att en effektivisering av organisatio-
nen skulle kunna goras genom en forstarkning av re-
spektive organs stillning.

4.2 FU:sstillning

Vi borjar med att redogéra for resultaten avseende in-
stillningen till FU:s stallning i organisationen.

Figur 4. Attityden till FU:s stallning i organisationen (i %).
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Fragan hade f6ljande formulering: "Fréan och tiil dis-
kuteras effektiviteten hos den landstingskommunala
organisationens utformning. Tror Du att organisationen
och beslutsprocessen skulle kunna goras effektivare i
Din landstingskommun. Jag vill nimna nagra forslag
som ofta forekommer i debatten for att héra hur lampligt
"Du anser det ir att vidta forandringar i olika avseenden.
Anser Du dirfor att foljande forslag dr mycket lampliga,
ganska lampliga, inte sédrskilt lampliga eller helt olampli-
ga? 'Ej svar’ kan ocksé anges.”” De olika organen rakna-
des sedan upp.

Enbart en tredjedel av de tillfrigade ansédg det 1amp-
ligt att forstarka FU:s stallning (”mycket lampligt™ 20 %
och ”ganska lampligt” 13 %). Klara skillnader finns i
uppfattningen mellan grupperna. Négra grupper 4r be-
tydligt mer positiva till en forstiarkning av FU:s stallning
jamfort med Ovriga. Dessa dsiktsgrupper bestar av de
lokala politikerna, tjansteméannen pé sivil central som
lokal nivd samt lanssjukvardsrepresentanterna bland
verksamhetsforetradarna. Priméarvérdsforetradarna ar
tillsammans med de fackliga representanterna klart ne-
gativa till en sddan férandring. Har gar alltsa asiktsskill-
naden tvérs igenom en grupp. Det ir intressant att note-
ra att linssjukvardens foretradare 4r si forhallandevis
positiva till en férstarkning av FU:s stdllning jamfort
med foretradarna for primarvarden. Méihénda ser man
fran lanssjukvardens sida FU som en garant for den
befintliga verksamheten i det att primarvarden kan utgo-
ra en konkurrent om de knappa resurserna.

Vikan lagga mirke till att de centrala politikerna intar
en ratt sval attityd till en forstarkning av FU. Det ar svart
att se en omedelbar forklaring till detta i vért material.
T om tjansteminnen ar ju positivare till en férstarkning
av FU dn FU-politikerna sjdlva.

4.3 Direktionens stillning

Pa var frdga om man anség att direktionens stallning
borde forstirkas fick vi diremot en klar majoritet som
ansig det, namligen 87 % ("mycket” eller “ganska
lampligt”). Uppenbarligen finns det i samtliga grupper
ett klart st6d for en sddan forstarkning. Figur 5 anger
resultatet.

Aven hir finner vi att nigra grupper dr mer positiva 4n
andra. Fortroendemén och tjénsteman 4r positivare an
en del av verksamhetsforetradarna och de fackliga re-
presentanterna. Lanssjukvardens foretradare ar positi-
vare an primarvirdsrepresentanterna. I stort sett finner
vi alltsd samma avgrénsning av asiktsgrupperna som var
fallet betraffande installningen till FU.

4.4 Basnivin

Vi fragade ocksé om instillningen till basnivan. Frigan
gillde dd i vad m&n man Onskade en forstirkning av
kliniken eller motsvarande basnivd inom &vriga verk-
samhetsomriden samt primarvarden.

Figur 5. Attityden till en férstarkning av direktionen (i %).
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Figur 6. Attityden till basnivin (i %).
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Mer an nio av tio anser att basnivan bor forstarkas. Av
organisationsfragorna ar detta omréde det man verkar
vara mest Overens om. En mycket liten variation finns
mellan bade grupper och nivéer.

4.5 Decentraliseringsstravan

"Det dr ingen tvekan om annat dn att vi kan finna en
ganska bestamd decentraliseringsstravan hos samtliga
grupper. Sarskilt stark ar den betraffande basnivéans fo-
retrddare. De menar till 95 % att basnivan borde forstar-
kas. Men det finns ocksa en klar majoritet i samtliga
grupper {Or att forstirka direktionens stéllning. Endast
en minoritet talade for en ytterligare forstirkning av FU.

Vi kunde savil avseende attityden till FU som till
direktionen sortera ut tva asiktsgrupper. Den ena —
politiker, tjanstemén samt foretradarna for lanssjukvar-
den — var forhallandevis mer positiv till en forstarkning
av FU men fram{or allt forordade man klart en forstark-
ning av direktionen. Den andra — primarvardsforetra-
darna samt de fackliga representanterna — var negativ
till en forstirkning av FU samt dvenledes mindre positiv
till en forstirkning av direktionen.

For att undersoka om de tillfrdgade ar konsekventa i
sin bedémning av organisationen har vi kontrollerat om
de som forordar en forstarkning pa en nivd samtidigt
ocksa forordar en forflyttning av befogenheter fran en
annan. Vid en sddan testning finner vi — ndgot férvanan-
de — att man i den férra gruppen ar forhallandevis
positiv till saval en forstarkning av FU som av direktio-

nen. I gruppen ansag 65 % av dem som menade att det
var mycket lampligt att forstdrka direktionen ocksa att
det var mycket lampligt att forstarka FU. Motsvarande
fenomen fann vi inte i dvriggruppen. Tvértom menar
man i denna att det inte ar sarskilt 1ampligt att forstirka
FU samtidigt med motsvarande férandring i direktio-
nens stéllning.

Det synes allts3 finnas en paradox i den forra &sikts-
gruppen vad géller installningen till uppgiftsfordelning-
en i organisationen. Kan man verkligen mena att det ar
moijligt att forstarka FU och direktionen samtidigt? For-
klaringen ligger troligtvis i instédllningen till Hélso- och
sjukvardsnamnden (HSN). Attityden till detta organ har
inte redovisats ovan. Men vid en analys finner vi att man
i gruppen fortroendemin, tjinstemén och foretriadare
for lanssjukvarden klart forordar en minskning av
HSN:s befogenheter. S& anser tex over 80 % av dem
som forordar en klar minskning av HSN:s befogenheter
att en forstarkning av FU 4r lamplig ("mycket” eller
“ganska lamplig”). Vidare menar 60 % av dem som
sdger att en forstarkning av direktionen ar mycket lamp-
lig att en markering av HSN:s stillning 4r olamplig ("'in-
te sarskilt lamplig” eller "’helt olamplig™). Vi kan tolka
gruppens instédllning pé det séttet att man — p& HSN:s
bekostnad — ar beredd att till viss del forstarka FU.
Detta kan t ex ske genom en befogenhetsminskning for
HSN eller eventuellt ett direkt slopande av detta organ.
Men man ér framfor allt beredd att forstarka direktio-
nen. Den senare attityden synes vara den starkare.
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Bland gruppen primarvardsforetradare och represen-
tanter for de fackliga intressena finns inte en lika hog
benégenhet att férorda en forstarkning av FU. Samtidigt
dr man néstan lika obendgna som den forra gruppen att
foérorda en forstarkning av HSN. Den positiva attityden
till direktionen 4r ungefir densamma mellan grupperna.
Men den entydiga tendensen ir dock att fororda en
forstarkning av basnivan.

5. Sammanfattning och analys

5.1 Attitydtill service, organisation och
process

Vi har i denna artikel analyserat attityden hos de olika
ledande grupperna i landstingskommunerna avseende
nigra for organisationen centrala spérsmil namligen
servicens utformning, férvaltningsorganisationen samt
processen (i det har fallet planeringsprocessen). Vi har
vad galler servicen funnit en mycket positiv bild till
satsningarna pd den sk prioriterade verksamheten.
Dock hade verksamhetsféretradare och fackliga repre-
sentanter en delvis annorlunda uppfattning. I organisa-
tionsfrgorna kunde vi notera en mycket klar inriktning
pé attityderna i decentralistisk riktning. Samstammig-
heten om att forstarka basnivan i organisationen var
exempelvis sa gott som total. Vi kunde i frdga om plane-
ringsprocessen konstatera att en stor del av de tillfrigade
sag positivt pd vardet av att uppratta planer for verksam-
heten aven om instéllningen till dess styrande funktion
var mera delad.

5 .2 Asiktsbildens variation

I studier p& den primarkommunala sidan har det bla
visat sig att den organisationsmassiga placeringeniorga-
nisationen har stor betydelse for uppfattningen om olika
fenomen. Knytningen till en viss namnd eller sektor
tycktes tom ha storre betydelse én att tillhora den ena
eller den andra gruppen. Vi kan i vért material tydligt se
att det inte heller har existerar nigon entydig attityd-
skillnad mellan exempelvis fortroendemén och tjénste-
min. Endast i en av vara delfragor (instéllningen till
planen som vigledning vid genomférandet) kunde vi
observera en dsiktsskillnad mellan de bada grupperna. I
stallet gar de befintliga skillnaderna i uppfattning utefter
andra linjer.

Vi kunde for fortroendemén och tjanstemin analyse-
ra uppfattningen uppdelad pé niva. I ingen av de stude-
rade fragorna fann vi nagra stora skillnader mellan olika
nivder. Tvéartom ar det bestaende intrycket att attityder-
na inte skiljer sig i nagon storre omfattning mellan niva-
erna varken i politiker- eller tjanstemannaleden.

De asiktsskillnader vi funnit gar i stillet huvudsakli-
gen mellan olika intressen eller sektorer pa den lokala

nivdn. De fackliga representanterna uppvisar en nistan
genomgéende fran politiker och tjanstemin avvikande
uppfattning. Den kanske mest markanta asiktsskillna-
den fann vi emellertid inom gruppen verksamhetsfore-
tradare. Det visade sig att primarvardsforetradarna i fle-
ra frigor hade en annorlunda uppfattning i jimférelse
med linssjukvardens representanter. Vad avser install-
ningen till servicen hade exempelvis primarvardsforetri-
darna en uppfattning som mer liknade politikernas och
tjanstemannens. Likas& vad avser installningen till de
olika organisationsfrégorna uppvisade de bada delarna
av gruppen verksamhetsforetridare en frdn varandra
skiljaktlig uppfattning. Aven om en viss forsiktighet far
anbefallas vid tolkningen av resultaten med tanke pa det
begransade materialet, verkar det dock som om de olika
sektorernas intressen star emot varandra — tdnssjukvard
mot primarvird.

5.3 Bdde motsittning och samforstind

Virt huvudresultat 4r alltsd att dsiktsskillnadernai orga-
nisationen inte i ndgon nimnvérd omfattning gér mellan
fortroendemin och tjinstemin, utan att de snarare gar
mellan andra grupper eller intressen i organisationen.
Detta kan vara ett tecken pé att en “socialisationspro-
cess” existerar mellan fortroendemanna- och tjanste-
mannagrupperna. Stromberg/Norell for fram en liknan-
de tes i sin undersékning om den p‘rirnﬁrkommunalé
forvaltningen. Fortroendemén och tjanstemén arbetar
ofta intimt tillsammans — visserligen i skilda roller —
men med samma verksamhetsfrigor. Deras arbete mot
gemensamma mél skulle enligt detta sétt att se leda fram
till en enhetlig uppfattning i fér verksamheten centrala
fragor — en slags socialisationsprocess — detta sjalvfaliet
sagt utan att fér den skull ta stéllning till vilken part som
huvudsakligen piverkar den andra. ’
Vi har ovan pekat p& de fackliga foretrddarnas ofta
skiljaktliga uppfattning. Deras avvikande uppfattning i
flera fragor ar tydlig. Men vi har ocksd uppméarksammat
skillnader i uppfattning mellan politiker och tjanstemin
& ena sidan och verksamhetsféretradare & den andra.
Dessutom har vi noterat &siktsskillnader inom denna
senare grupp. .
Strémberg/Norell menar i sin studie att dsiktsbilden
skulle var sektoriserad. Detta tar sig uttrycket att fore-
tridare for ett visst kommunalt omride — sdvil fortro-
endemin som tjanstemén — forordar en fortsatt satsning
av resurser just inom detta segment av den kommunala
verksamheten. Mdhanda kan vi fdSrmarka samma attityd
i var undersokning. Vi skall da komma ihég att lands-
tingens verksamhet skiljer sig vasentligt frén den primér-
kommunala. Den forra ar starkt inriktad pé ett omrade
— sjukvard— medan den senare &r betydligt mer diversi-
fierad. I vart material kan vi se en klar &siktsgrins mellan




sjukvéardens olika sektorer — i detta fall mellan primér-
‘vérd och linssjukvird. Det skulle tala for att ett sektori-
seringstéinkande finns dven i den landstingskommunala
verksamheten och att det i sin tur paverkar attitydbilden
i enlighet med vdra resultat.

- Organisationens attityder kan alltsd beskrivas i termer
sévil av samstammighet som motsittning. Samstimmig-
het rader i flera avseenden mellan politiker och tjinste-
mén. Motsattning rader i vissa fragor mellan dessa grup-
per-4-ena sidan och verksamhetsforetriadare och fackliga
representanter & den andra. Dessutom finns divergeran-
de attityder meilan vardforetradare frén olika sektorer.

Harry Petersson
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Malstyrning och ramlag — ett diskussionsinliagg
Bakgrund

I det férdndringsarbéte som stindigt pigir inom den
kommunala sektorn diskuteras i dag alternativa styrfor-
mer. Man talar om att dvergd fran regelstyrning till
malstyrning. I bakgrunden skymtar att man vill hitta
metoder for att gora den offentliga sektorn effektivare.
Férandringar inom den offentliga sektorns ram kan vara
ett alternativ till privatisering.

En fraga som hittills inte diskuterats narmare ar huren
Gvergang till malstyrning paverkar lagstiftningens inne-
héll och de statliga tillsynsinstrumenten. Denna fraga
hinger i sin tur samman med hur man ser p& ramlagar
och deras effekter. For ndrvarande verkar tendensen
vara den att man i debatten viint tummen ner for ram-
lagstiftning. Jag vill emellertid ifrdgasatta om man i alla
lagen skall doma ut ramlagarna. Mycket beror p& hur
man utformar instrumenten for uppf6ljning.

Det dr mot den bakgrunden jag med denna artikel vill
initiera en diskussion om mélstyrning och ramlag pa den
kommunala sektorn. De idéer som presenteras ar ofull-
gangna. Vad det giller &r att 4 igdng en serios debatt i
fragorna.

Statliga mdl och kommunala mal

I allménhet ar det ganska latt att konstatera vad som ir
malen f6r samhillsverksamhet. Rikspolitiska mél tas av
riksdagen. Exempel pé sddana ar 1974 ars kulturpolitis-
ka beslut, beslut om mal for bostadspolitiken, skolpoliti-
ken etc. Dessa beslut kan ibland f6ljas av lagstiftning,
ibland inte. Det finns ofta andra instrument 4n réttsliga
for att uppnd mélen, tex ekonomiska. Ibland kanske



