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Byt ut ledningen för Folkhälsomyndigheten 

Utomlands	och	i	Sverige	har	många	undrat	varför	regeringen	i	stort	sett	avstår	från	att	
regera	i	en	krissituation	som	denna	pandemi.	Visserligen	sker	detta	i	överenstämmelse	
med	regler	och	traditioner	om	en	grundläggande	ansvarsuppdelning	mellan	folkvalda	
och	tjänstemän	på	ett	statligt	ämbetsverk,	men	en	senare	diskussion	kan	visa	om	en	
sådan	fördelning	av	ansvar	och	icke-ansvar	även	i	framtida	kristillstånd	kan	te	sig	
meningsfullt.			
Vad	som	däremot	utan	tvekan	utgör	regeringens	ansvar	är	att	pröva	och	vid	behov	
korrigera	tjänstemännens	sätt	att	utöva	sitt	ansvar.	Detta	verkar	nu	i	högsta	grad	vara	
fallet	i	pandemins	fjärde	månad.	Pga.	följande	sex	skäl	behöver	ledningen	för	FHM	bytas	
ut	innan	den	andra	vågens	smittspridning	tar	fart	till	hösten.	Det	verkar	helt	enkelt	
outhärdligt	att	då	återigen	"producera"	3-5	gånger	fler	onödiga	dödsfall	och	svårt	sjuka	
än	i	jämförbara	grannländer.	Vem	tar	ansvar	för	dem	som	redan	dött	i	onödan	under	
våren,	och	hur?	Utan	tvekan	har	den	svenska	modellen,	der	Sonderweg	Schweden,	krävt	
människoliv.	

För	det	första	har	FHM	i	pandemins	inledande	skede,	trots	internationella	och	andra	
länders	bedömningar,	reagerat	alldeles	för	sent	och	därmed	försummat	möjligheterna	
att	initialt	begränsa	smittspridningen.	Därefter	har	man	avstått	från	att	testa	i	större	
skala	och	att	aktivt	spåra	smittan.	Att	avstå	från	omfattande	testning	gör	att	man	famlar	
i	blindo	(som	Tysklands	hälsominister	med	rätta	klargör)	och	att	avstå	från	intensiv	
cluster-smittspårning	omöjliggör	framgångar	som	andra	länder	effektivt	har	uppnått.	

För	det	andra	har	man	valt	att	inte	besluta	om	restriktioner	utan	att	istället	vädja	till	
befolkningens	"folkvett"	genom	rekommendationer	som	ingen	är	juridiskt	skyldig	att	
följa.	Tack	och	lov	har	dock	många	medborgare	insett	betydelsen	av	dessa	och	tom	
skärpt	sina	egna	beteenden,	åtminstone	i	inledningsfasen.	Siffrorna	visar	solklart	att	
avståendet	från	en	s.k.	"lock	down"	har	medfört	en	betydligt	större	smittspridning	än	i	t	
ex	Tyskland,	Norge,	Danmark	och	Finland.		

Denna	"lagom	stora"	smittspridning	(som	har	belastat	den	medicinska	kapaciteten	till	
bristningsgränsen)	hade	kunnat	undvikas,	och	det	är	numera	uppenbart	att	strategin	
bottnar	i	ett	önsketänkande	om	att	relativt	snabbt	uppnå	s.k.	flockimmunitet.	Denna	
vetenskapligt	tämligen	ogrundade	förhoppning	har	dock	inte	blivit	verklighet,	vilket	
FHMs	ledare	fortfarande	inte	verkar	vilja	acceptera.	Även	om	de	ofta	har	förnekat	denna	
målsättning	har	de	svarat	tämligen	diffust	på	ett	sätt	som	ändå	tyder	på	att	aktiv	
immunisering	har	varit	en	del	av	strategin.	Forskare	och	debattörer	har	klart	och	tydligt	
fastslagit	att	en	sådan	immunisering	genom	en	allmän	spridning	kostar	onödiga	
människoliv,	vilket	har	varit	fallet	i	Sverige	under	de	gångna	månaderna.	

Med	tanke	på	kritiken	har	man	för	det	fjärde	pekat	på	äldreomsorgens	stora	och	länge	
välkända	brister.	Dock	har	man	aldrig	pekat	på	att	smittan	inte	uppstår	bland	de	äldre	
utan	förs	in	dit.	Det	är	således	den	allmänt	höga	smittspridningen	i	samhället	som	
uppstår	i	ett	lagom	öppet	land	i	kombination	med	de	diskuterade	bristerna	som	utgör	
orsaken.	FHMs	allmänna	strategi	om	att	inte	så	mycket	som	möjligt	begränsa	
spridningen	har	således	med	viss	nödvändighet	lett	till	att	virus	har	kunnat	ta	sig	in		
även	till	de	äldre.		



Att,	för	det	femte,	genomgående	ha	hållit	öppet	skolor	och	förskolor	trots	att	
forskningen	visar	tydligt	att	barn	bär	lika	mycket	virus	i	sig	som	vuxna,	även	om	de	inte	
insjuknar	i	samma	utsträckning,	har	medfört	en	betydande	risk	som	myndighetens	
företrädare	har	konstant	spelat	ned.	

För	det	sjätte	framstår	det	som	totalt	oacceptabelt	att	aktuella	forskningsresultat	inte	
beaktas	och	att	andra	länders	framgångsrika	strategier	inte	tas	till	intäkt	för	att	radikalt	
lägga	om	kursen	även	i	Sverige.	Att	avfärda	kritiken	som	"oanständig"	framstår	i	sig	som	
skadligt	och	oansvarigt.	Snarare	är	den	kritiska	dialogen	i	all	forskning	en	oumbärligt	
nödvändig	förutsättning	för	att	uppnå	största	möjliga	kunskap,	och	därmed	skydd	av	befolkningens	
liv	och	hälsa.	Likaså	har	ogrundade	uttalanden	om	att	beredskapen	skulle	
vara	god	och	att	vården	är	väl	rustad	för	att	ta	hand	om	de	sjuka,	så	att	man	undviker	
"triage"	(dvs.	selektion	av	vilka	som	får	överleva),	stått	i	ett	märkligt	missförhållande	till	
vad	läkare	och	vårdpersonal	dagligen	berättar	från	golvets	verklighet.	Det	verkar	som	
om	FHMs	nuvarande	ledare	snarare	genomför	ett	experiment	med	befolkningens	och	
virusspridningens	kurvor	än	att	följa	en	klar	och	tydlig	strategi	för	att	rädda	liv.		

En	nödvändig	del	av	den	nu	påbörjade	evalueringen	är	att	pga.	dessa	skäl	överväga	att	
byta	ut	ledningen	för	FHM	för	att	inte	garantera	en	minskning	av	befolkningens	mycket	
värdefulla	förtroende	för	de	folkvalda	och	experterna,	och	att	tillsätta	en	
expertkommission	med	många	olika	experter	och	sakkunniga	från	fler	olika	
kunskapsområden,	t	ex	i	samarbete	med	Kungliga	Vetenskapsakademien.	Regeringen	
kan	då	i	likhet	med	andra	liberala	demokratier	fatta	beslut	i	dialog	med	rådgivande	
organ	med	olika	röster	snarare	än	att	överlåta	hela	ansvaret	åt	en	enda	liten	grupp	av	
tjänstemän.	Att	FHM	dessutom	ingår	ett	miljonkontrakt	med	en	f	d	anställd	som	lovar	
guld	och	gröna	skogar	bortom	allt	rådande	medicinskt	förnuft	samtidigt	som	man	
ignorerar	sin	tidigare	ledares	rakryggade	självkritik,	vittnar	om	en	osund	
diskussionskultur	i	myndigheten.	Sverigebilden	i	andra	länder,	och	även	hos	
undertecknad,	har	likaså	som	hela	den	svenska	välfärdsmodellen	fått	sig	en	allvarlig	
knäck	under	denna	vår.	

Gud	bevare	oss	från	att	till	vintern	begå	samma	misstag	genom	att	"offra"	onödiga	
mänskliga	liv	pga.	en	lagom	ambitiös	strategi	och	en	from	önskan	om	flockimmunitet.	
Hellre	då	växla	mellan	"hammaren	och	dansen"	och	förhålla	sig	till	folkvaldas	beslut	än	
själlösa	tjänstemän.		
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