Vad en socialforsikringsminister borde kinna till om varfor sjukvard och
Forsiakringskassan inte fungerar.

Mellan ideologi (6nsketédnkande) och praktik (fakta) dr skillnaden betydande. Ritt
kunskap ér en forutséttning for att lyckas. Forsdkringskassans och sjukvéardens sitt att
hantera sjuka och skadade bygger pa fundamentalt felaktiga forestéllningar.

Skall en drabbad kunna atergé i arbete krdvs bade att korrekt diagnos genast faststélls
efter en olycka, samt att nodvandig behandling ges. Kritiken fran 108 lédkare maste tas pa
allvar. Den kan inte bemotas pa det sétt som skett - 1 svepande formuleringar i en
debattartikel.

Nackskadeforbundet har vid ett antal tillfallen begért att fa traffa Socialdepartementets
ministrar, for att vid besok kunna fa en chans att beskriva hur allvarligt nackskadade
hanteras av olika myndigheter - inte minst av Forsékringskassan.

Enligt Hannes Beckman, medarbetare i Ulf kristerssons stab, finns under 2010 och 2011
ett antal diarienummer registrerade (S2010/944/Sr, S2010/4445/Sr, S2010/6213/Sr,
S2010/7432/Sr, S2010/7625/Sr, S2010/7796/Sr, S2010/8290/Sr, S2011/1958/FS,
S2011/3079/Sr). Diarienummer for tidigare ar borde ocksa funnits tillgdngliga.

Anledningen till detta stora antal diarienummer beror pé att Nackskadeforbundet dels
onskat informera Socialdepartementet om hur allvarligt nackskadadedrabbade blir
hanterade av Forsdkringskassan, sjukvarden och domstolarna, dels for att kunna foresla
lampliga forandringar for att omhandertagandet av drabbade visentligt skall forbéttras.

De svar Nackskadeforbundet erhallit har inte upplevts som tillfredstéllande, varfor
onskan fortsatt foreligger om att f4 komma och redogora for hur allvarligt skadade inte
far vare sig korrekta diagnoser eller behandlingar - sé att de forhoppningsvis skulle
kunna dterga 1 arbete, eller 1 varje fall inte skulle behova ligga vare sig familj eller
samhadlle till last.

Det ar pldgsamt nog att inte fa den vard som botar och befriar frdn dagliga och nattliga
besvir. Dessutom vill drabbade slippa bli betraktade som psykiskt sjuka eller ovilliga att
gora ritt for sig — bara for att de fatt besvir till f6ljd av allvarliga och livshotande skador,
som vérden inte lyckats faststélla. (Lds om Helena Persson pd Nackskadeforbundets
hemsida eller pa Nya Wermlandstidningen den 4 mars 2011. Hennes sjukhistoria &r inte
unik. Likartade fall rapporteras varje vecka till Nackskadeforbundet fran alla delar av
landet).

Nackskadeforbundet har uppfattningen att ingen av ansvariga ministrar har tillrdckligt
med korrekt information for att forsta hur verkligheten egentligen ser ut for dem med
olika former av olyckor, vilka drabbar bade nackregionen och det centrala nervsystemet.

Téank tanken att ndgon nira anhdrig blir allvarligt skadad i en trafik- eller fallolycka, men
inte far sina skador faststéllda pa svenska sjukhus - inte ens vid Karolinska eller



Sahlgrenska finns den nddvéndiga kunskapen eller de ritta metoderna.

Utan korrekt diagnos, faststélld redan frdn borjan, blir ménga 1 slutindan kroniska
invalider utan egen formaga att forsorja sig.

Senaste aren har det blivit uppenbart att manga medborgare, vilka i Sverige vare sig fatt
ratt vard eller behandling, for ldnade pengar tvingats dka till frimmande lander (inom
eller utanfor EU) for att bli hjélpta till ett béttre liv genom att bli av med besvér av alla
de slag - typiska for s k "whiplash".

Konsekvenserna som ledande politiker inte tycks kénna till eller inte bryr sig om ar

1. Att svenska medborgare inte far nddvandig vard, som behdvs for att kunna aterga helt
eller delvis 1 arbete. Detta forvdgras dem med hénvisning till uttryck som "vetenskap och
beprovad evidens", ndgot som inte ens ér definierat 1 svenska regelverk eller lagstiftning.

2. Att svenska myndigheter som Forsakringskassan, Socialstyrelsen, SBU inte anammat
att svenska medborgare har rétt till "gransoverskridande vard" enligt EG-domstolens
beslut tycks inte ens vara kint hos den regering som forhandlade fram Lissabonavtalet.

3. Att svenska domstolar undléter sin skyldighet att konsultera EG-domstolen tycks
varken Hogsta domstolen, Hogsta forvaltningsdomstolen eller ledande politiker bry sig
om.

4. Att Forsakringskassan omtolkar EG-domar enligt eget gottfinnande, vilket innebér att
drabbade inte fér tillgang till den vard som finns inom EU - men inte 1 Sverige. S& har
det varit - bade fore och efter att Forsdkringskassans ledning gjorts om. Numera styrs
den myndigheten direkt av regeringen via ett insynsrad. Darmed é&r inte
Forsdkringskassan ldngre den "starka och oberoende" myndighet, som Sveriges regering
informerat EU-kommissionen om att den skulle vara. Lés p4 internet Mats Odells
beskrivning av vad som menas med ett insynsrad.

5. Att de flesta skadedrabbade forlorar sina processer, nir de forsoker fa rétt mot
Forsdkringskassan eller trafikforsékringsbolagen 1 domstol géillande ersattningar for
forlorad inkomst och kostnader for vard i1 utlandet, - ndgot regeringen borde kédnna till.
Nodvéndig vard for att kunna atergd i arbete inte bara saknas, utan motarbetas av
myndigheternas skilda uppfattningar om vilka regelverk som skall efterlevas!

Var det inte arbetslinjen som skulle gilla?

Efter att ha hanterats enligt ovan forvantar sig dock samhéllet att obotade medborgare
med méangder av besvér skall stilla upp pa avstimningsmoten med Forsdkringskassan -
dér medicinskt okunniga handldggare och forsdkringsspecialister framfor hot om att
utestdnga vederborande fran sjukkassans ersittningar - trots att alla arbetshindrande
besvir kvarstér. Ar detta etiskt och moraliskt forsvarbart?



Skadedrabbade skall under férnedrande former tvingas ater i arbete. De méste arbeta det
antal procent som Forsdkringskassan onskar - trots att det foreligger intyg fran
specialister om att allvarliga skador dnnu inte ar fardigutredda eller behandlade.

Detta kan inte vara en ldmplig modell for att {4 skadade eller sjuka att aterga i arbete.

Av ovanndmnda skél onskar Nackskadeforbundet att ater fa ett mote med ansvariga
ministrar for att med ingaende information fa forklara hur skador och besvér hianger
samman, samt hur hanteringen av svart drabbade medborgare borde se ut!

Nackskadeforbundet har antagligen samma 6nskningar som Ulf Kristersson, Goran
Hégglund och Maria Larsson, namligen:

1. Att Forsdkringskassan skall borja fungera igen, som det ursprungligen var tiankt - till
stod for sjuka och skadade, sé att de kan aterga till ett s g s normalt liv igen.

2. Att skadedrabbade och sjuka kan fi den vard de behover hemma 1 Sverige, utan att
behdva utnyttja den "griansdverskridande varden" inom EU, d v s f4 samma vird som
finns att tillgd inom EU. For detta krévs att Socialstyrelsen, SBU, Alertradet ser till att
senaste "internationellt accepterade vetenskap" ocksa tilldmpas i svensk vard. - Kanske
krivs ocksd att Landstingen forsvinner och staten tar fullt ansvar {for sjukvarden?

3. Att sjuka och skadedrabbade inte skall behdva uppleva att de till f6ljd av sparkrav pé
Forsdkringskassan inte fir den vird, som dr nddvéndig for att inte behova ligga vare sig
samhadlle eller famil; till last - utan kunna atervénda till arbetslivet utan att medicinskt
okunniga handldggare och forsdkringsspecialister skall tillatas bestimma 6ver vad
medicinsk expertis bedomer dr nodvandigt for att drabbade skall kunna &tervinda till
arbetslivet.

Det var vil detta som nuvarande regering egentligen tdnkte skulle bli resultatet av den
sjukvardsreform, som man just nu héller pa att forsoka fa implementerad?

Mycket om dessa saker gar visserligen att ldsa pa www.nackskadeforbundet.se men
undertecknade onskar dndock tid for ett mote eftersom dmnet dr sa pass komplicerat att
beskriva — varfor det krivs ett personligt mote.
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