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I sin tid tok Norge etter England i oppbyggingen av et sterkt
offentlig helsevesen. Er vi i ferd med a ta etter England i
nedbyggingen ogsa?
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I Norge er vi, med god grunn, stolte av a ha et av verdens beste offentlige helsevesen.
Inspirasjonen og modellen for en slik universell og offentlig finansiert helsetjeneste
kom fra England, der en radikal offentlig helsereform fra 1948 ga britene National
Health Service (NHS), og med den alle innbyggere rett til gratis helsetjenester. NHS,
«the mother of all publicly financed health services», har siden vert en av Englands
stoltheter (1).

Men tidr med vedvarende underfinansiering, sammen med konkurranseutsetting,
byrdkratisering og New Public Management-styring har fart den tidligere sa vitale 76-
aringen NHS ut i stadig starre kriser. Na er det verre enn noen gang. 3. januar 2024
startet britiske unge leger den lengste streiken i NHS' historie (2). Arsakene er &r med
reallgnnsnedgang, sammen med til dels uholdbare arbeidsforhold i et nedslitt og
underbemannet offentlig helsevesen (2, 3). Vedlikeholdsetterslepet utgjor nd nermere
12 milliarder britiske pund, hvorav bare de umiddelbart kritiske manglene overstiger 2
milliarder pund (4). Tusenvis av offentlige legestillinger star ubesatte, mens stadig flere
leger gar til privat helsenaring (3, 5). Hoyt sykefraveer, utbrenthet og lav moral preger
legene som er igjen i det offentlige (6). To av tre britiske leger i NHS lider av «moral
distress» (moralsk bekymring) over a ikke kunne gi tilstrekkelig helsehjelp, viser en
nylig undersgkelse (3).

«I tillegg til en fastlegeordning i krise, har Norge na et av Europas
laveste somatiske sengetall per innbygger, og en av de laveste
gjennomsnittlige liggetidene i de samme sengene»

Oppbyggingen av vart sterke offentlige norske helsevesen fulgte noen ar etter det
engelske. Mye kan tyde pd at vi er i ferd med & falge britenes nedbygging — igjen med
noen ars forsinkelse. I England innfgrte Margaret Thatcher markedsprinsipper og
konkurranse i NHS fra 1991 (1). I Norge fikk vi helseforetaksreformen i 2002 — i stor
grad bygget pa den samme markedsinspirerte tankegangen (7). Og bade i England og i
Norge har senere og skiftende regjeringer hatt ansvaret for en langsom og jevn
underfinansiering. I tillegg til en fastlegeordning i krise, har Norge na et av Europas
laveste somatiske sengetall per innbygger, og en av de laveste gjennomsnittlige
liggetidene i de samme sengene (7). Vedlikeholdsetterslepet er — som i England — stort
og gkende. Bare 4 av Norges 20 helseforetak hadde i 2020 en bygningsmasse som
tilfredsstilte malet i Nasjonal helse- og sykehusplan (8). Underfinansieringen, sammen
med styringsmodellen, gir oss ogsa regionale helseforetak som ma legge helt
urealistiske gkonomiske langtidsplaner, bygget pa at stadig feerre helsearbeidere skal
behandle stadig flere pasienter i stadig feerre senger (9) — som et forsinket ekko av
utviklingen i NHS (5, 6, 10). Dette samtidig som seerlig unge leger i Norge — som i
England - rapporterer om gkende mistrivsel, vanskelige arbeidshverdager og moralsk
slitasje (3, 11). Og ogsd som i England sgker flere og flere leger til privat helsenering,
der veksten i Norge fra 2015 til 2021 har veert over dobbelt sd stor som i den offentlige
helsetjenesten (8).

I England fortviles det over at offentlige britiske helsemilliarder havner som profitt i
private amerikanske selskaper (5). I Norge har amerikanske Epic, via den skandaliserte
Helseplattformen, havet inn sd mange offentlige helsekroner at helseministeren slar fast
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at det er uaktuelt a reversere prosessen. «Da ma vi ta pengene fra pasientene», uttaler
hun til Dagens Medisin (12). Innstramminger og redusert pengebruk er regjeringens
klare styringssignaler (8).

«Indikatorene for helsevesenet star pa rgdt. Likevel er den politiske responsen
fornektelse, disinteresse og forsinkelse», skrev nylig Kamran Abbasi i BMJ (10). I
Norge har vi fortsatt et av verdens beste helsevesen, men heller ikke her er indikatorene
lenger gronne. Tegnene pa skrantende politisk vilje til & beholde et geografisk og sosialt
rettferdig offentlig helsevesen begynner a bli altfor tydelige. NHS narmer seg kollaps.
Denne gang bgr vi ikke la oss inspirere av England.
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