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Abstract
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Foljande dr en personalvetenskaplig studie av hur arbetet pa apotek fordndras i och med
avregleringen av den svenska apoteksmarknaden. Syftet med uppsatsen &r att belysa hur
professioner kan pdverkas av att verka pé en konkurrensutsatt marknad, genom att beskriva
hur farmaceuternas roll pa apoteken fordndras till f6ljd av avregleringen. Uppsatsen avgrinsas
till att studera hur detta tar sig uttryck inom ett privat apoteksforetag. For att uppna syftet
anvéndes foljande forskningsfragor: ”Vilken typ av arbetsuppgifter och kompetens ingér i
farmaceuternas roll och hur avgriansas denna mot andra yrkesgrupper péa apoteken?”, "Hur ser
forhallandet ut mellan kund och farmaceut?” samt ”Hur kontrolleras och utvirderas
farmaceuternas arbete?”. Fallstudien genomfordes med hjélp av semistrukturerade intervjuer
med atta chefer i ledande befattning pa ett av de privata apoteksbolag som i och med
avregleringen gjort intdg pa marknaden. De intervjuades erfarenhet fran apoteksverksamheten
fore avregleringen, har hir gett oss mojlighet att skapa forstaelse for hur dagens situation
forhaller sig till den tidigare. For att analysera resultaten har en teoretisk ram anvénts, baserad
pa framforallt Valerie Fourniers forskning om marknadens effekter pa professionens
gransdragningar. Den teoretiska ramen har ocksa kompletterats med forskning fran bl.a. Eliot
Freidson, Cecilia Claesson och Erik Malmstig.

Studien fann att avregleringen av den svenska apoteksmarknaden medfort en omformulering
av den farmaceutiska rollen, dér framforallt affirsméssighet far stérre utrymme. En betydande
utsuddning av granser gentemot andra yrkesgrupper pa apoteken kan ocksé urskiljas. Detta
sker genom tva processer; integrering av kunskapsfdlt, dvs. en breddning av
farmaceutprofessionens innehdll till att &ven innefatta arbetsuppgifter och kompetens som
tidigare legat inom andra yrkesgruppers omrade, samt diffusion, dvs. andra yrkesgruppers
intridde pa farmaceuternas omrade. Lagregleringar och tekniska strukturer har dock visat sig
sdtta granser for diffusionens rackvidd. Avregleringen har vidare medfort ett 6kat kundfokus,
dé konkurrensen ndédvandiggor ett mer kommersiellt forhéllningssatt till den professionella
servicen. Slutligen utgdr externa kriterier for utvirdering av farmaceuternas arbete, sdsom
kundrelaterade och ekonomiska métt, en vixande andel 1 forhéallande till interna och
farmaceutkontrollerade matt pa arbetets kvalitet. Avslutningsvis relateras studiens resultat till
storre samhéllstrender, dir marknadsliberala stromningar paverkar utvecklingen bade inom
privat och offentlig sektor och gor att begrepp som flexibilitet hamnar 1 fokus.

Nyckelord: profession, farmaceut, marknadslogik, avreglering, omformulering
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1. Inledning

...Har du hort talas om kundklubben? Den maste du g med i! Du far erbjudanden, rabatter och
du far 10 % idag eftersom det &r ditt forsta kop. Du forbinder dig inte till nanting, det &r som
MedMera, du vet? Vissa saker dr extra forménliga — tandborstar till exempel, som du ju var ute
efter! Sen har du ju tuggummi ocksa, for oss “missbrukare”, det &r ju min favorit, vettu... Nér
du tuggar aktiverar du hjdrncellerna [ger en fysiologisk forklaring om vad som hénder i
kroppen nér man tuggar sockerfritt tuggummi].

(Farmaceuten lamnar 6ver en penna till kunden, som fyller i ansokan till kundklubben hos en
av de nya apoteksaktorerna, hidanefter “Privatapoteket”. Fritt dtergivet samtal mellan en
farmaceut och en apotekskund pa ett av Privatapotekets apotek, 20 april 2010)

"Alla vill silja piller.” Detta pastaende kunde ldsas i Goteborgs-Posten den 22 april 2010,
ungefir tre manader efter att avregleringen av apoteksverksamheten i Sverige blivit
verklighet. Den nya konkurrensen beskrivs hiar som stenhard, med en 6kning av antalet apotek
i landet med 50 procent och 6ver 650 ansokningar inskickade till Likemedelsverket fran
foretag som vill ta 6ver eller starta nya apotek. Utldndska, rutinerade apoteksaktorer varvas
med traditionell svensk detalj- och dagligvaruhandel sasom Ahléns och ICA, i kampen om
apotekskunderna. Aven det statliga apoteket tvingas inta en offensiv position for att mota
konkurrensen, genom Oppnandet av apotek pa 150 nya platser i landet. (Hopen, 2010, 22
april, s. 52f)

I centrum for denna foréindring aterfinns personalen pa apoteken, dér de flesta Gver en natt
gick fran att vara statligt till privat anstidllda. Apotekspersonalen arbetade i en bransch som
traditionellt, eller atminstone sedan ungefir fyrtio ar tillbaka, varit en statligt bedriven
verksamhet, diar Apoteket AB i dess olika former haft monopol pa likemedelsforsiljning till
allmdnheten. Den nya situationen innebér dock inte bara att de anstéllda far en ny
arbetsgivare, utan ocksa att nya krav stills pa arbetet i apoteken (jfr exempelvis Anell, 2004,
s. 48 for erfarenheter fran andra ldnder). For de farmaceuter som har apoteken som arbetsplats
innebdr avregleringen att nya forutsittningar ges for under vilka forhallanden deras arbete ska
bedrivas, dir situationen kan tolkas som bade en mojlighet och en risk. Som personalvetare &r
situationen givetvis intressant, da forandringar och trender inom arbetslivet dven paverkar
kontexten for de anstillda och ddrmed personalarbete. Hindelser som dessa, dir forhallanden
under vilka arbetet bedrivs &r i fordndring, lockar till nyfikenhet. Vad kommer hérnést? Hur
paverkas arbetet pa apoteken och hur kommer farmaceutprofessionens roll att se ut i denna
nya kontext? Detta leder oss in pa uppsatsens huvudiamne.



1.1 Férandring med oklara konsekvenser

Att apoteksverksamheten skulle avregleras var en fraga som hade diskuterats linge och som i
ljuset av krav pa lonsamhet och effektivitet framstod som snarare en fraga om nér och hur, dn
om det skulle genomforas. (Lindberg, Nicolini, Adolfsson, Bergamaschi, Delmestri, Goodrick
& Reay, 2008, s. 15) Hér var starka patryckningar fran EU mycket betydelsefulla, med
unionens motstand mot konkurrenshammande 16sningar sasom monopol. (Reay, Delmestri,
Goodrick, Nicolini, Lindberg & Adolfsson, 2009b, s. 7) Utvecklingen ska forstas i ett forst
globalt och sedan nationellt sammanhang, déar 1990-talets visterlindska marknadsreformer,
New Public Management, bidragit till att den offentliga sektorn nérmat sig den privata. Den
senares arbetssitt, sprak och i forlingningen effektivitet, skulle hir ersitta den byrakratiska
offentliga sektorns ineffektiva arbetssitt. Andra former av granskning och utvirdering av
arbete, dir kund och ekonomi hamnar i fokus, dr en del av denna utveckling. Idag &r det
darfor ofta svart att avgora var grianserna mellan offentlig och privat sektor gar, da dessa dr
under stindig omprovning med en slags hybridisering som resultat (Lindberg & Blomgren,
2009, s. 11f; jfr dven Allvin, Aronsson, Hagstrom, Johansson & Lundberg, 2006, s. 27-60). Pa
motsvarande sitt var dven apoteksverksamheten redan tidigare paverkad av marknadsliberala
tankar (jfr t.ex. Malmstig, 2004, s. 28). Sa vad 1ag da bakom detta foréndringstryck?

I artikeln "Institutional logics and material practices - international comparisons of retail
pharmacy" beskrivs hur apoteksverksamheten i olika lander domineras av olika sk.
institutionella logiker. Dessa existerar pa samhillsniva och definieras som de principer som
organiserar, formar och guidar aktdrernas mdjliga beteenden. (Reay, Goodrick, Delmestri,
Nicolini, Adolfsson & Lindberg, 2009a, s. 2) Institutionella logiker sétter ramarna f6r och
paverkar beteendet hos aktorer genom att klargora vilka viarderingar och mal som ska vara
styrande for agerandet inom ett filt, nagot som tas upp av bl.a. Reay och Hinings. Forskarna
beskriver hur en fordndring av de institutionella logikerna leder till en fordndring av agerandet
bade hos organisatoriska och individuella aktorer inom féltet. Det omvinda géller ocksa i viss
man, dvs. dndrade praktiker hos aktorerna leder till en modifiering av féltets logiker. Vidare
har forskare under senare tid visat att de flesta filt, bl. a. sjukvarden, inte domineras av en
enda logik, utan att flera logiker samexisterar. Detta innebér att aktorerna pa féltet paverkas i
sitt agerande av flera, emellanat konkurrerande logiker. (Reay & Hinings, 2009, s. 629ff)

Reay m.fl. undersoker detta genom att studera apoteksverksamheten i olika lidnder, dér de
analyserar hur logiker pa samhillsniva mots och gemensamt formar apoteksbranschen och
utformningen av apoteksservicen pa olika sitt i olika ldnder. Forskarna fokuserar hir pa sk.
kritiska hiandelser, som pa ett eller annat sitt varit relevanta for utvecklingen och
organiseringen av varje lands apoteksverksamhet. Tre logiker &r hér i fokus; professionell,
marknads- och statslogik. Den professionella logiken blir aktuell da farmaceuter, som genom
sin vetenskapligt grundade kunskap och kompetens utgdr en profession, édr en birande del av
apoteksverksamheten. Parallellt med professionslogik aktualiseras dven marknadslogik, da
apoteken sysslar med forséljning av likemedel och andra hilsorelaterade produkter. Slutligen
blir statslogik aktuell, da hdnsyn till allménnyttan samt medborgarnas hilsa och
lakemedelsforsorjning paverkar hur apoteksverksamheten utformas. (Reay, m.fl., 2009a, s.
2ff) Det 4r just i motet mellan dessa logiker som apoteksverksamheten blir intressant att
studera, dir branschen beskrivs som en “institutionell hotspot”, en "knotting point", dér olika
synsitt mots. (Lindberg, m.fl., 2008, s. 19) Sa hur kan da den nuvarande situationen forstas?

Vilka logiker som dominerar &r historiskt sett inte nagot statiskt. I takt med att vissa logiker
far mer utrymme och andra en mer underordnad roll, forandras ocksa sittet att organisera
apoteksverksamheten. Reay m.fl. beskriver det som en kritisk hdndelse nér apoteken i Sverige



under sextio- och sjuttiotalet gick fran att drivas av privata aktorer till att forstatligas. Frihet
att etablera sig i de omraden dir det var foretagsekonomiskt 1onsamt, enligt ett
marknadsekonomiskt tinkande, forbyttes hir till att verksamheten i enlighet med statslogik
istéllet prioriterade medborgarnas ritt till apoteksservice och god likemedelsforsorjning
oavsett bostadsort. Marknadslogiken var dock dven fortséttningsvis relevant, i och med det
sitt som de statliga apoteken organiserades — skapandet av foretaget Apoteksbolaget (senare
Apoteket AB). Professionslogiken berordes ocksa i denna kritiska hiandelse, da de tidigare
privata apoteksentreprendrerna i och med forstatligandet kom att bli offentliganstillda. (Reay
m.fl., 2009a, s. 6f) Pa samma sétt som marknadslogik fick sta tillbaka till forman for en
starkare statslogik kan den svenska kontexten, i och med avregleringen av apoteksbranschen,
nu forstas som en utveckling mot en situation diar marknadslogik vinner kraft. Detta sker
dessutom, enligt Lindberg m.fl., i en tid da apoteksverksamheten inom andra lidnder, som
exempelvis Storbritannien, istéllet priglas av en forstirkt professionslogik. (Lindberg, m.fl.,
2008, s. 16f) Marknadslogikens 6kade aktualisering i Sverige, med de effekter detta far for
apoteksverksamhetens organisering och innehall, gor att det blir intressant for oss som
personalvetare att fraga sig vilka konsekvenser avregleringen far pa arbetet i apoteken.

Ett sitt att studera yrkens utveckling och forandring, vilket ocksa kan hérledas till studierna
ovan, dr genom att studera professioner. I apoteksverksamhetens fall utgér farmaceuterna en
dominerande personalgrupp, vars roll nu ges nya spelregler och som dérfor dr i fokus for
denna studie. Anders Carlsten genomforde ar 2007 en enkétundersokning bland blivande
apotekare, dir det framkom att forhoppningarna pa avregleringen av apoteksverksamheten lag
i mojligheten till fler arbetstillfillen, bittre 16n och 6kad mojlighet att driva egna apotek.
Carlsten refererar till Erik Malmstigs (2004) resonemang om att utvecklingen av
farmaceutprofessionen gatt fran att vara privata foretagare till statstjinsteman och menar att
det i framtiden snarare &r troligt att vi nu ser den motsatta utvecklingen. Farmaceuten far hér
istillet rollen som entreprenor. (Carlsten, 2007, s. 8) Vad som kommer att styra vilken
riktning utvecklingen tar dr en komplicerad fraga med manga svar. De faktorer och aktorer
som paverkar dr manga, men bara en aktor dr ny for situationen; de privata foretag som
forutom att sjédlva vara en del av en ny kontext, dven paverkar vilken vig
farmaceutprofessionen kan ta. Paralleller kan exempelvis dras till Cecilia Claessons studie,
dédr hon menar att vilken paverkan olika aktorer har pa professioner varierar bade vad giller
tid, medel och intensitet. (Claesson, 1989, s.14) Det &r i detta ljus det blir intressant att fraga
sig hur “’Privatapoteket”, en foretridare for de nya privata aktorerna, ser pa verksamhetens
utveckling och den roll farmaceuterna far i densamma.

Ur ett personalvetenskapligt perspektiv dr det intressant att studera hur forandringar pa
samhdllsniva far effekter i arbetslivet och i slutindan pa den enskildes arbetssituation. En
naturlig f6ljd av detta &r att ocksa forutséttningarna for personalarbete fordandras. Kunskaper
om vilka krafter som styr arbetets organisering och hur detta tar sig uttryck, blir nddvéndiga
for att forsta dess effekter for organisationen och dess medarbetare. Nya forutséttningar
innebir nya krav och diarmed foréndringar, med bade ekonomiska och psykosociala effekter,
vilket utgor en central del av personalvetarens arbets- och forskningsomrade. I denna situation
handlar det om att marknadslogik genom konkurrens och privat dgande fordandrar
forutsdttningarna for farmaceuternas arbete. Vilka konsekvenser detta far pa arbetets innehall,
fokus och utvirdering, nér apotekskunderna nu har flera apoteksforetag att vilja bland, &r
temat for denna studie. Om farmaceuterna ir ett exempel pa en profession beldgen i korselden
mellan olika institutionella logiker, borde svaret kunna vara till hjilp for att beskriva hur
professioner paverkas av institutionell forandring dven i andra kontexter. Detta leder oss in pa
studiens syfte och fragestillningar.



1.2 Syfte och fragestéllningar

Uppsatsens syfte dr att belysa hur professioner kan paverkas av att verka pa en
konkurrensutsatt marknad, genom att beskriva hur farmaceuternas roll pa apoteken fordndras
till foljd av den svenska apoteksmarknadens avreglering.

Studien avgrinsas hér till att studera hur detta tar sig uttryck inom ett privat apoteksforetag,
dér vi valt att gora en fallstudie av vilken roll farmaceuterna far i verksamheten efter
avregleringen, sett ur ett ledningsperspektiv. Intervjuer med personer i ledande befattning,
med erfarenhet fran apoteksverksamheten fore avregleringen, har ocksa gett oss mojlighet att
skapa forstaelse for hur dagens situation forhaller sig till den tidigare. For att uppna syftet
anvénder vi oss av foljande forskningsfragor:

e Vilken typ av arbetsuppgifter och kompetens ingar i farmaceuternas roll och hur
avgriansas denna mot andra yrkesgrupper pa apoteken?

e Hur ser forhallandet ut mellan kund och farmaceut?

e Hur kontrolleras och utvirderas farmaceuternas arbete?

De teoretiska verktyg vi anvidnder oss av nér vi tar oss an denna studie redovisas i
teorigenomgangen (rubrik 1.6), ddr vi ocksa tydliggor hur valda teorier och forskningsfragor
ar kopplade till varandra.

1.3 Disposition

Ovan har uppsatsens @mne och problembild presenterats, liksom dess syfte och
fragestillningar. I den resterande delen av det forsta kapitlet introduceras ldsaren till den
kontext inom vilken farmaceuternas arbete bedrivs, forst genom en kortfattad bakgrund till
den svenska apoteksmarknadens utveckling och nuvarande utseende, sedan genom en
presentation av delar av den tidigare forskningen pa omradet. Darefter Gvergar uppsatsen till
att presentera den teoretiska ram som anvints vid analys av empirin och som saledes utgor
lasarens forforstaelse infor kommande kapitel. I kapitel ett aterfinns slutligen dven en
genomgang av det metodologiska tillvigagangssitt som anvints i studien, med bl.a.
presentation av materialet.

I kapitel tva introduceras ldsaren till studiens empiri; resultatet av intervjuer med atta chefer
inom Privatapoteket. Kapitel tre och fyra innehaller slutligen den analys som gjorts av
empirin med hjilp studiens teoretiska ram, respektive slutsatser och diskussion av densamma.

1.4 En bakgrund till svensk apoteksverksamhet och Privatapoteket

Nedan presenteras en kort bakgrund till den svenska apoteksverksamheten och dess

utveckling. En kort introduktion ges ocksa till det féretag som varit i fokus for denna studie
och vilken roll foretaget har i avregleringen av den svenska apoteksmarknaden. Syftet &r att
ge ldsaren en bild av apoteksfiltet i Sverige for underlitta ldsningen av efterféljande kapitel.

Den svenska apoteksverksamheten har sedan 1971 och fram tills nyligen &dgts och drivits av
staten via Apoteket AB (fore 1998 kallat Apoteksbolaget AB). Fram till det statliga
Overtagandet var apoteken privatigda och drevs av sjdlvstindiga entreprenorer. Riksdagen
beslutade 1969 att apoteken skulle forstatligas och apoteksentreprendrerna dvergick vid



beslutets verkstillande till att vara offentliganstillda. I och med forstatligandet av apoteken
fick staten monopol pa att driva apoteksverksamhet och silja lidkemedel i Sverige.
Forstatligandet hade flera syften. Ett argument var att det nya systemet ansags mer
kostnadseffektivt och att det skulle ge staten ett storre oberoende gillande regleringen av
lakemedelsforséljningen, da hinsyn inte behovde tas till vilken effekt statens agerande fick
for privata apotek. Den viktigaste anledningen kunde dock hirledas till samhéllsnyttan, att
sdkerstilla att apoteken lokaliserades dér sjukvarden bedomde att storst behov fanns.
(Lindberg & Adolfsson, 2007, s. 7)

1.4.1 Omstruktureringen av den svenska apoteksmarknaden

I april 2009 beslutade riksdagen att den svenska apoteksmarknaden skulle avregleras och att
monopolet saledes skulle upphora. Detta genomfordes den forsta juli samma ar, vilket innebar
att apoteksmarknaden 6ppnades upp for konkurrens och att fler aktorer fick mojlighet att sélja
lidkemedel. (Apoteket AB:s hemsida, 2010) Apoteket AB bestod vid omstruktureringen av
fyra verksamhetsgrenar; Egendrivna apotek, Apoteket Farmaci, Distribution & Produktion
samt Ovrig verksamhet. Affirsomradet Egendrivna apotek stér for driften av
Oppenvérdsapotek och Apoteket Shop och det #r enbart denna verksamhetsgren som omfattas
av avregleringen. Oppenvardsapotek ir fullsortimentsapotek som erbjuder receptbelagda och
receptfria likemedel samt varor med hilsoinriktning. Apoteket Shop dr mindre apotek som
framforallt séljer icke receptbelagda likemedel och hélsoprodukter.
(Omstruktureringsbolaget, OAB:s, hemsida, 2010a, s. 2ff)

Omkring hilften av landets drygt 900 apotek har under 2009 salts i kluster till fyra storre
privata intressenter. Av de resterande ca 450 apoteken siljs ca 150 till smaforetagare och
aterstaende, drygt 300 apotek, dgs och drivs dven fortsittningsvis av Apoteket AB. (OAB:s
hemsida, 2010b) Pa den avreglerade marknaden kommer det dven finnas mojlighet att starta
nya apotek, efter tillstand fran Likemedelsverket (OAB:s hemsida, 2010c). Forutom att ritten
att sélja receptbelagda likemedel utvidgas, bestar en del av omstruktureringen av att
forsiljning av receptfria likemedel fran och med slutet av 2009 tillats pa andra platser dn
apotek, exempelvis i livsmedelsbutiker (OAB:s hemsida, 2010a, s. 4) De 6vergripande malen
med apoteksreformen r att 6ka tillgéingligheten pa likemedel, erbjuda bittre service och
tjansteutbud samt skapa prispress pa receptfria och receptbelagda likemedel. Det
grundldggande medlet for att na dessa mal dr skapa en konkurrenssituation pa marknaden. En
visentlig forutsittning for en lyckad omreglering beskrivs som att de tidigare kraven pa
kompetens och sikerhet i likemedelsforsorjningen bibehalls. Ett av kraven som stills pa nya
apoteksaktorer dr darfor att det pa varje apotek finns tillrickligt med personal och kompetens
for att sikerstélla en god kvalitet och sdkerhet i verksamheten. (OAB:s hemsida, 2010a, s. 4ff)

1.4.2 Apotekens personal

Under omstruktureringen av apoteksverksamheten uppgick antalet anstillda i Apoteket AB
till ungefar 12 000 personer, varav ca 8 300 arbetade i affirsomradet Egendrivna apotek
(OAB:s hemsida, 2010a, s. 9). Medarbetarna kommer dven efter omstruktureringen att arbeta
kvar pa apoteken, men da som anstillda inom det privata néringslivet, i de fall da apoteken
Overtas av privata aktorer (OAB:s hemsida, 2010d, s. 3). Farmaceuterna utgoér den storsta
personalgruppen med omkring 60 % av de anstidllda. (OAB:s hemsida, 2010a, s. 9) Dessa kan
delas in i tva olika yrkeskategorier; apotekare och receptarier, med fem respektive tre ars
universitetsutbildning. Ungefir tre fjardedelar av de anstéllda farmaceuterna &dr kvinnor
(siffror fran 2006). Forutom farmaceuter bestar de anstillda av apotekstekniker, som har en



kortare, delvis verksamhetsforlagd utbildning, apoteksassistenter, som saknar formell
utbildning samt 6vrig personal sasom lokalvardare. Farmaceuterna skiljer sig fran
apoteksteknikerna genom att de forstnimnda har ritt att hantera och ge radgivning rérande
receptbelagda och receptfria likemedel, medan apoteksteknikerna enbart far hantera, ge rad
och silja handelsvaror (hudkrdm, schampo, solskyddsmedel etc.). Det ér alltsa enbart
farmaceuter som har ritt att expediera recept och ldmna ut medicin till kunder, liksom att ge
information om likemedel, savil receptbelagda som receptfria. Apoteksteknikerna kan
assistera farmaceuterna i arbetet i 1receptkanalen,1 men &r beroende av att fa farmaceutens
signatur for att kunna limna ut likemedel till kund. (OAB:s hemsida, 2010a, s. 17; Lindberg
& Adolfsson, 2007, s.16)

Aven fortsittningsvis finns ett lagreglerat krav pa att apoteken har farmaceuter anstillda, dir
en eller flera farmaceuter enligt Likemedelsverkets bestimmelser ska finnas pa plats under
apotekets Oppettid. Vidare stéller lagen krav pa att det ska finnas en likemedelsansvarig per
hogst tre apotek. Den likemedelsansvarige, som maste vara farmaceut, har till uppgift att se
till att verksamheten lever upp till de regler och bestimmelser som finns rorande handeln med
och hanteringen av likemedel. (OAB:s hemsida, 2010d, s. 3; SFS 2009:366, 6-8 §§; LVFS
2009:9, 3-4 §§). Varje apotek har vidare en apotekschef som ansvarar for driften och
sikerstiller en god likemedelsforsorjning (OAB:s hemsida, 2010a, s. 17). Apotekschefen kan
vara densamma som den likemedelsansvarige, under forutsittning att apotekschefen &r
utbildad farmaceut.

1.4.3 Privatapoteket - en ny aktor inom en traditionell bransch

Privatapoteket ingar i den grupp om fyra apoteksaktorer som i samband med avregleringen av
den svenska apoteksmarknaden tog 6ver apotek som tidigare dgts och drivits av Apoteket AB.
Av dessa fyra aktorer dgs tva av riskkapitalbolag. Det tredje dgs av ett investmentbolag och
det fjdrde av ett internationellt foretag inom hilsovardsbranschen. Privatapoteket har ett
tusental anstillda pa sina apotek, vilka finns spridda i de tre storstadsregionerna Mélardalen,
Goteborg och Skane. Ett mindre huvudkontor finns i Stockholm medan den regionala nivan
representeras av tre regionchefer, vilka utgdr en link mellan centralorganisationen och
egenvardsapoteken.

Privatapotekets malsittning &r att skapa ett apoteksforetag med en langsiktig position pa den
svenska apoteksmarknaden, dér erfarenhet fran detaljhandel och statlig apoteksverksamhet
tillsammans med en uttalad entreprendrsanda ska bédda for detta. Privatapoteket har
ambitionen att vixa och inom en femarsperiod 6ka antalet apotek med ca 20 %. Foretagets
karnvarden ar trygghet och sékerhet och avsikten dr att verksamheten ska drivas pa ett sitt
som kinns bekant for den svenska apotekskunden. Privatapoteket driver fullsortimentsapotek,
vilket innefattar savil receptbelagd medicin som receptfria likemedel och hilsorelaterade
handelsvaror. Radgivning om likemedel och egenvard &r ocksa en viktig del av
verksamheten.

! Avser arbetet med expedieringen av receptbelagda likemedel, vilket ocksa omnimns recepturen, receptkedjan
etc. och som av tradition framforallt sysselsétter farmaceuter. Detta ska skiljas fran apoteksgolvet, vilket dr den
term som bendmner arbetet med forséljning och radgivning i egenvarden, dér framforallt apotekstekniker och
apoteksassistenter av tradition arbetar (jfr Malmstig, 2004).



1.5 Tidigare forskning

Den svenska apoteksmarknaden och farmaceuternas roll i densamma ir ett relativt outforskat
omrade (jfr exempelvis Malmstig, 2001, s. 11; Claesson, 1989, s. 10). Pa en mer 6vergripande
niva har hela apoteksverksamheten studerats av Lindberg m.fl., med hjélp av teori om
institutionella logiker. Branschen beskrivs i studien som en samlingspunkt for flera olika
synsitt och praktiker. (Lindberg m.fl., 2008, s. 19) Inom samma &dmne har dven en
internationell jimforelse gjorts av Reay m.fl., dir utgangspunkten lag pa
apoteksverksamheten som den sag ut under det statliga monopolet i Sverige. Studiens fokus
ligger pa makroniva, med inriktning pa det organisatoriska féltet apoteksverksamhet. Det dr
darfor framforallt organisatoriska aspekter som jamfors och med hjélp av idealtyper
kategoriseras efter vilken typ av logik som dessa kan anses representera. Den svenska
apoteksmarknaden beskrivs i studien som préglad av framforallt statslogik. Marknadslogikens
inverkan beskrivs som lag, utifran det sitt verksamheten da organiserades, men forskarna
Oppnar hir upp for en fordindring genom den da planerade avregleringen av
apoteksmarknaden. (Reay, m.fl. 2009b, s. 7, 10ff)

1.5.1 Claessons paverkansfaktorer och aktérer

En pa det svenska apoteksomradet ofta refererad studie dr Cecilia Claessons forskning om
apotekarprofessionens utveckling och status, fran 1500-tal till 1980-tal, med sdrskild fokus pa
de faktorer och aktorer som paverkat denna process. Forfattaren anvinder sig av en modell for
att beskriva vilka aspekter som under den aktuella tidsperioden paverkat professionen.
Claesson skiljer har mellan paverkansfaktorer och paverkansaktorer, dir de forstnimnda
syftar pa indirekta eller direkta omsténdigheter som paverkat professionen och de senare pa
de aktorer som paverkar denna utveckling. (Claesson, 1989, s.13, 33)

Figur 1. Claessons modell av apotekarnas professionella status (1989, s. 13).
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Sa hur kan da var studie relateras till Claessons modell? Den genomgang som i uppsatsens
inledning presenterades av hur olika logiker mots, utgér hir en bakgrund till den kontext inom
vilken Privatapoteket agerar, vilket kan jaimforas med de indirekta paverkansfaktorer som
Claesson tar upp i sin modell. Den nya situation som rader pa den svenska apoteksmarknaden
kan pa motsvarande sitt forstas som en direkt paverkansfaktor. Hér avses den fordndring av
likemedelsforsorjningssystemet som avregleringen av apoteksverksamheten innebér och det
faktum att verksambheten till f6ljd av detta nu &r utsatt for konkurrens (jfr Claesson, 1989, s.
13, 33 dar forfattaren anger forstatligande som ett exempel pa hur likemedelsforsorjningens
organisation fordndras). Privatapoteket hamnar hir inom ramen for rutan med aktorer, dér det
representerar ett perspektiv, en aktor, som tidigare uteldmnats - en privat arbetsgivare. Som
sadan utgor Privatapoteket ett exempel pa en ytterligare aktor, vars paverkan och ledning av
verksamheten paverkar de forutsittningar som styr farmaceuternas arbete. Hur denna aktor tar
sig an den nya situationen gor hir direkt avtryck pa vilken roll farmaceuterna far i den nya
verksamheten. Detta avspeglas i denna studie genom vart fokus pa hur personer i ledande
befattning ser pa farmaceuternas roll i den nya verksamheten. Att denna aspekt, utifran var
vetskap, ej tidigare belysts dr inte forvanande. Som redogjorts i bakgrundskapitlet har
apoteksverksamheten visserligen tidigare varit en del av den privata marknaden, dock med
den avgorande skillnaden att farmaceuterna da ofta var sjédlvstandiga egenforetagare och
saledes kunde ha riknats in under aktoren "apotekarna sjdlva". Egenforetagarna hade dock
under denna tid dven anstillda farmaceuter. (Claesson, 1989)

Claesson presenterar vidare en omfattande studie av apotekaryrkets utveckling, diar hon pa
olika sitt behandlar alla de aspekter som ovan niamnts. Forfattaren anvinder sig av sju
kriterier for att avgora yrkets professionella status; service, yrkesspecifik och akademisk
utbildning, gemensamt socialt system, etiska regler, statlig sanktion, autonomi samt makt,
vilka tillsammans dmnar ge en heltickande bild av professionsbegreppet. (Claesson, 1989, s.
18ff) Forskarens slutsats blir att professionen fram till 1900-talets borjan successivt forstéarkte
sin professionella status, for att ddrefter gradvis forsvagas. (Claesson, 1989, s. 156) Hur
Claessons kriterier anvénds i denna uppsats presenteras vidare i teoriavsnittet.

1.5.2 Malmstig och apoteksarbetets organisering i vardagen

Erik Malmstig menar i sin studie fran 2001, att en utgangspunkt for att forsta héilso- och
sjukvardsomradet inom vistvirlden ér att studera hur olika logiker dominerat och
samexisterat under olika perioder (2001, s. 9; se dven Reay & Hinings, 2009, for hur
institutionella logiker kan kopplas till professionsteori inom andra delar av sjukvarden).
Malmstig kopplar i sin studie fran 2001, makroniva till mikroniva genom att titta pa hur
logiker tar sig uttryck i arbetets organisering pa apoteksgolvet. Syftet med studien ar att
analysera apoteksarbetets innehall, med sdrskild fokus pa rollfordelningen mellan apotekets
olika yrkesgrupper. (2001, s. 2) Yrkesgruppernas olika utbildning och ddrmed befogenhet dr
en utgangspunkt for rollférdelningen, dir forskaren konstaterar att denna dels regleras av
lagar och regler, dels av tradition och vana. I rapporten ges en beskrivning av vem som gor
vad pa apoteken, dvs. hur arbetsfordelningen ser ut mellan farmaceuter och 6vriga
medarbetare, frimst apotekstekniker och apoteksassistenter. (Malmstig, 2001, s. 8) Malmstig
fann i sin studie att det fanns en utbredd indelning av arbetsuppgifter kopplat till
yrkeskategori, nagot han menar kan forstas som ett uttryck for den for farmaceutprofessionen
viktiga grinsdragningen gentemot andra yrkesgrupper. Gemensamt for apoteken som ingick i
studien, var att det framforallt dr farmaceuter som arbetar i recepturen medan uppgifter pa
egenvardsavdelningen och lagret framst sysselsitter apotekstekniker och apoteksassistenter.
(Malmstig, 2001, s. 19)
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Studien visar vidare att personalen menar att kdrnan i apoteksverksamheten dels utgors av
arbetet med likemedel, dels handlar om kundmotet. Det finns dock en skillnad mellan hur
farmaceuter och tekniker ser pa detta forhallande och huruvida orienteringen framst ar riktad
mot kunder eller likemedel. Farmaceuterna forefaller i storre utstrickning ha ett mer
instrumentellt forhallningssitt till kundarbete och teknikerna ett mer instrumentellt
forhallningssiitt till arbetet med likemedel. Detta menar Malmstig kan kopplas till
personalens syn pa sina yrkesroller och for farmaceuternas del ett resultat av deras profession.
Skillnader mellan farmaceuter och tekniker rérande synen pa kund- respektive
likemedelsarbete ska dock inte overtolkas, menar forfattaren, da &ven manga farmaceuter
anser att kundrelaterat arbete utgor en del av deras kompetens. (Malmstig, 2001, s. 24f)
Arbetet i recepturen priglas vidare av en tydlig koppling till den farmaceutiska professionen,
vilket bl.a. yttrar sig i att den enskilde farmaceuten har en betydande egen frihet och ansvar
for besluten som han eller hon tar i receptarbetet. Denna autonomi &r enligt Malmstig speciell
for recepturen, motsvarande frihet saknas i egenvarden, vilken &r tydligare praglad av
foretagsledningens styrning. (2001, s. 30) Aven om arbetet i egenvérdsavdelningen delvis
handlar om forsiljning sa priglas det av att det overgripande malet ar att hjialpa kunden,
oavsett om detta innebir forséljning eller inte. I studien uttrycker personalen att det vore
problematiskt om det 6vergripande malet med verksamheten var forsiljning, da detta dels
skulle skada kundernas fortroende for apoteket, dels inte dr forenligt med deras yrkesroll.
Malmstig lyfter hir fram att farmaceutprofessionens legitimitet bevaras genom att en viss
virdighet uppritthalls i relationen till kunden, dir betoningen ligger pa professionens
samhéllsansvar och servicefunktion framfor intresset att gora vinst. Relativt manga av de
anstillda dr skeptiska till att sélja varor som &dven siljs i detaljhandeln. Merforsiljning, dvs. att
erbjuda nirliggande produkter eller pa annat sitt stimulera till att kunden koper mer, ansags
ocksa som nagot ovant som séllan praktiserades. (Malmstig, 2001, s. 59f) Apoteket AB valde
att hantera den upplevda konflikten mellan kommersialism (séljande) och professionalism
(radgivning om likemedel etc.) genom specialisering och sidrkoppling av roller, dir
farmaceuter och tekniker fick olika arbetsuppgifter (Malmstig, 2004, s. 24).

1.5.3 "Mera stat och mera profession?” - Malmstigs forskning fortsatter

Malmstig (2004) har dven utvecklat ovanstaende studie genom att undersoka hur
forstatligandet av den svenska apoteksverksamheten har paverkat farmaceutprofessionens
autonomi i forhallande till staten och ldkarprofessionen. Malmstig antar i artikeln ett
organisationsteoretiskt perspektiv pa professioner, dvs. han intresserar sig framst for
forhallandet mellan profession och organisation/byrakrati, snarare dn yrkesgruppens
professionella utveckling i sig (jfr exempelvis Claesson, 1989, som istillet studerar det
senare). En viktig aspekt menar forfattaren hér 4r relationen mellan kommersialism och
professionell autonomi, en aspekt som han menar sirskiljer farmaceutprofessionen fran dvriga
vardprofessioner (jfr ocksa Lindberg m.fl., 2008). Tvirtemot tanken om statligt 4gande som
nagot icke-kommersiellt, innebar forstatligandet hér att forsiljning och effektivisering fick
storre utrymme genom skapandet av Apoteket AB. (Malmstig, 2004, s. 6f, 17f, 24) Trots en
tydlig trend mot 6kad kommersialisering under Apoteket AB:s tid, &r det enligt Malmstig
viktigt att inte Gverdriva omfattningen av denna utveckling. Parallellt med ett 6kat fokus pa
forsiljning, innebar det statliga 4gandet dven betydande satsningar pa den professionella
farmaceutiska kompetensen. Olika insatser, sasom vidareutbildning och inrittandet av mer
kvalificerade tjédnster, gjordes for att stirka den farmaceutiska kompetensen och professionen.
Sammantaget kan kommersialiseringen enligt Malmstig ses savil som ett hot som en
mdojlighet for den farmaceutiska professionen och dess autonomi. Forskaren tar upp ldkare i
USA som ett exempel pa hur nérhet till kommersiella intressen och marknaden snarare kan
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stirka professionens status dn tvdrtom, bl.a. genom dess 6kade mojligheter till nya
karridrvdgar. (Malmstig, 2004, s. 25)

Malmstigs slutsats idr att forstatligandet medfort 6kad autonomi for farmaceutprofessionen.
Detta hinger bl.a. samman med att apoteksverksamheten har haft en betydligt mer
sjalvstindig stillning inom staten én vad den hade som privat verksamhet, styrd av
lakarprofessionen genom Medicinalstyrelsen. (Malmstig, 2004, s. 4f) Att Malmstig ldgger
fokus pa statens betydelse for farmaceutprofessionen bygger han pa att det dr denna som har
mojlighet att ge professionen monopol pa sin verksamhet, i det hir fallet forsdljning av
lakemedel. Forutom att staten genom regleringar kan paverka en yrkesgrupps professionella
status, paverkar @ven professionens avstand till staten yrkesgruppens legitimitet. Tanken &r att
en nira relation mellan professionen och staten bidrar till 6kad legitimitet, samtidigt som
avstand till staten skinker oberoende at professionen. (Malmstig, 2004, s. 6ff) Malmstigs
angreppssitt liknar till mangt och mycket var studies, med den avgorande skillnaden att vi
studerar den motsatta utvecklingen, fran statlig till privat verksamhet. Dessutom &r det inte
staten och ldkarprofessionen som ir i fokus, utan vilken roll farmaceuterna far i en privatiagd,
konkurrensutsatt verksamhet. Detta innebdr inte att staten idag inte har stor betydelse for
farmaceutprofessionens autonomi och utveckling, utan bara att detta inte &r fokus for var
undersokning. Studien inriktar sig istdllet pa den nya aktoren i sammanhanget, det privatigda
apoteksforetaget och dess ledning.

1.5.4 Erfarenheter fran avreglering av apoteksverksamhet i Norden

Slutligen har effekterna av avreglering av apoteksverksamhet tidigare studerats i Sveriges
grannldnder. I Anders Anells studie ”Nya villkor for apotek och likemedelsforsorjning.
Erfarenheter fran avregleringar i Danmark, Island och Norge” redogors for hur faktorer som
tillganglighet, forsiljning och priser paverkats i processen. (Anell, 2004, s. 14) Studien
redogor dven till viss del for vilka effekter avregleringen haft pa personalomradet. Bl.a.
konstateras att den farmaceutiska kompetensen pa apoteken i Norge och pa Island tunnats ut
efter avregleringen. (Anell, 2004, s. 8) En utvirdering av situationen i Norge visar att en
majoritet av farmaceuterna anser att arbetsbelastningen 6kat och att den av farmaceuterna
upplevda konflikten mellan professionella och kommersiella krav 6kat efter avregleringen.
(Anell, 2004, s. 35) Aven pa Island upplever farmaceuterna att de efter reformen fatt mer att
gora och att mindre tid dgnas at farmaceutisk omsorg, samtidigt som den dkade konkurrensen
lyft fram betydelsen av att ge god service. (Anell, 2004, s. 26) Farmaceutisk omsorg har dven
i Norge kommit att bli ett konkurrensmedel. Det dr dock oklart om detta lett till 6kade
satsningar pa det farmaceutiska omradet, da farmaceuttitheten liksom resurserna till
vidareutbildning minskat. (Anell, 2004, s. 35) Forskaren konstaterar sammanfattningsvis att
forutséttningarna och kraven for arbetet pa apotek har forandrats sedan reformen, men att de
langsiktiga konsekvenserna for farmaceuterna &r oklara. (Anell, 2004, s. 48).

1.6 Teoretisk ram

Forhoppningsvis har ldsaren fatt en bakgrund till apoteksverksamheten i Sverige och
framforallt farmaceutprofessionens roll i densamma. Med detta farskt i minne, overgar
uppsatsen till att beskriva hur professionens roll i den nya situationen kan studeras med hjélp
av en teoretisk ram. Fourniers forskning, basen for nedanstaende genomgang, utgor hér en
lank mellan en mer abstrakt teoretisk niva, institutionella logiker och dess effekter i praktiken
— hur det professionella arbetet organiseras.
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1.6.1 Professionens kdarna och marknadens effekter

Valerie Fournier diskuterar i ”Professions, boundary work and the (un)making of professions”
vilken paverkan marknadslogiken féar pa professioner, nagot hon beskriver som ett imne som
fatt stort utrymme i senare ars professionsforskning. Trender inom ekonomi, teknologi och
organisation dr hir i fokus och anses under benimningar som t.ex. flexibilitet,
kommersialism, marknadsliberalism och 6kad konkurrens utmana professionerna, genom att
sudda ut de griansdragningar som beskrivs vara professionernas grundvalar. (Fournier, 2000,
s. 67f, 77) En processorienterad syn pa professioner delas hir av Fournier och det
forskarsamhille hon beskriver. Fournier stiller sig dock kritisk till andra forskare, da hon
menar att den utveckling vi nu ser inte kommer att medfora professionernas fall. Hon véljer
istdllet att betrakta professioner som nagot som fordndras och alltid har fordndrats over tid.
Det intressanta blir dirfor hur professionernas félt och grinser omformuleras. (Fournier, 2000,
s. 67f; jfr exempelvis Claesson, 1989, som i motsats till Fournier istillet viljer att tala om
professionalisering kontra deprofessionalisering). Fournier menar vidare att det 4r genom att
studera de processer som en gang skapade professioner som forstaelse ocksa kan uppnas
angdende hur de forindras. Det édr framforallt tva processer som fokuseras; skapandet och
uppritthallandet av ett professionellt filt som ger professionen auktoritet och exklusivitet
samt griansdragningen mellan professionen och dess omvérld. (Fournier, 2000, s. 69ff)

Att sitta grinser for professionens félt &r en klassisk ingrediens i professionsforskning. Eliot
Freidson skapar i sin bok ”Professionalism: the third logic” en egen idealtyp for
professionalism, dér han tar upp aspekter som han menar &r centrala for professioner.
Freidson menar att professionellt arbete &r specialiserat och byggt pa en, for oinsatta, abstrakt
teoretisk kunskap, vilket ger det en speciell status i samhdllet. Det professionella filtet dr
tydligt avgriansat mot andra yrkesgrupper, dir grianserna dock stindigt dr under forhandling.
Filtets granser forstirks vidare av dess skyddade position pa arbetsmarknaden genom
markorer sasom legitimation, liksom dess koppling till formell utbildning pa hogre niva.
Slutligen betonar Freidson betydelsen av professionens etik, dér bidraget till samhéllsnyttan
och arbetets kvalitet prioriteras framfor ekonomisk vinst och effektivitet. (Freidson, 2001, s.
127; jfr dven Claesson, 1989, s. 30)

Fournier papekar, likt Freidson, vikten av att inte betrakta filtets innehall som nagot av
naturen givet och dirmed fixerat. Istdllet lagger hon fokus pa hur filtet skapas och ges
legitimitet som ett professionellt monopol. Hon menar att det &r viktigt att dels koncentrera
sig pa kampen om var grinserna mellan olika filt och yrkesgrupper ska dras, dels ta hinsyn
till vad som utgor sjdlva filtet i sig. Forfattaren tar som exempel att sjukdom idag dr nagot
som oftast utan tvekan riknas in i det medicinska filtet, men att sa inte alltid varit fallet. Aven
grinsdragningen mot omviérlden dr vildokumenterad inom professionsforskningen, dér
Fournier podngterar att professioner dr mer dn specialiserade yrken. Det ingér en viss
onabarhet, en mystik runt professionens filt som gor att autonomi och auktoritet uppnas. Tre
olika grinsdragningar beskrivs hir som avgorande for professionens status; gransen mot
andra yrkesgrupper, mot kund/klient samt griansen mot marknaden. (Fournier, 2000, s. 69-77)

1.6.2 Professionens granser mot omvarlden

Grinsen mot andra yrkesgrupper skapas och bibehalls genom bade tradition, vana och
exempelvis lagreglering, men dér en viktig ingrediens ocksa dr befogenheten att sjélv avgora
manga av dessa grinser. (Fournier, 2000, s. 74) Claesson anvinder hir begreppet statlig
sanktion for att visa pa hur lagreglering dels kan fungera som en kontroll av professionen,
dels vara ett skydd for professionen gentemot andra yrkesgrupper. (Claesson, 1989, s. 28f)
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Aven Malmstig tar upp denna grinsdragning, dir han framhaller att professioner besitter ett
kunskapsmonopol, ett avgrinsat kunskapsfilt som baseras pa vetenskapligt grundad kunskap
och utbildning, dir andra yrkesgrupper pa olika sitt stings ute. (Malmstig, 2001, 171, jfr
Claesson, 1989, s. 21-31) Vilka arbetsuppgifter som ingar i professionens filt, vilken service
de utfor, skiljs i Claessons tolkning fran servicebegreppets mer generella anvindning genom
begreppet professionell service. Hogre krav stills hér pa servicens innehall och form. Med
professionell service avser Claesson en tjdnst som omgirdas av en viss gatfullhet, dir malet
upplevs vara av sirskild, ofta livsavgorande vikt och dér servicen utgdr en samhilleligt och
socialt nodvéndig funktion. Hir lyfts fram att omgivningen maste uppfatta servicen som sa
avancerad att endast medlemmar av professionen kan utféra densamma. Motsatsen, att vem
som helst kan utfora servicen, medfor hir en forsvagning av professionens status. Att service
definieras som en tjédnst innebér dock inte att denna inte kan knytas till forsédljning av t.ex.
lakemedel, vilket rdknas som en varuanknyten service. (Claesson, 1989, s. 21f)

Grinsen mellan profession och klient bygger pa det underldge som klienten upplever i
forhallande till den professionelle, da denne erbjuder en tjanst som annars dr utom rackhall.
Den professionella kunskapens karaktir gor den svar att standardisera, sortera och virdera
och istillet beroende av talang och intuition, nagot som dr den avgorande markoren for
professionalism. (Fournier, 2000, s. 75) Denna aspekt tas ocksa upp av Claesson, dar
professionen anses ha viss autonomi i sin roll. Patienten anses i forhallande till den
professionelle vara i sadant kunskapsmaéssigt underlédge att det ligger pa farmaceutens bord att
avgora vilken typ och méngd av service som klienten behover. Detta beskrivs som ett
kunskaps- och dirmed maktovertag den professionelle har i servicemétet. Aven hur servicen
utfors dr avgorande. Claesson tar hér upp att servicen ska ha karaktiren av ett kall, ddr den
professionelle framforallt styrs av sin plikt mot allménheten och den professionella hedern.
Claesson understryker att professionell service aldrig far drivas av kommersiella intressen,
utan istéllet ska karaktériseras av uppoffring. Hon beskriver dven hur etiska regler hjélper till
att skydda omgivningen fran missbruk av den fortroendestillning det professionella
monopolet medfor. Etiken fungerar dessutom som en signal pa ansvarstagande samt som ett
skydd fran utomstaendes inblandning i yrkesutdvningen. (Claesson, 1989, s. 22-30)

Grinsdragningen mellan profession och marknad handlar slutligen om hur det professionella
arbetet utvirderas. Professionell service dr inte nagot som séljs, utan 1dmnas och den
professionella aktiviteten befinner sig saledes utanfor marknadens krafter. Servicen
karaktiriseras av sitt anvindningsvérde snarare in sitt bytesvirde. Professionens handlingar
ska inte styras av egenintresse utan av en vilja att anvénda vetenskapligt grundad och objektiv
kunskap for det allménnas bista. De professionella utvirderas i sin idealform dirfor av interna
kriterier for vad som &r god service, dér etik och objektivitet har stor inverkan. (Fournier,
2000, s. 76; jfr Malmstig, 2001, s. 59f) Andra forskare beskriver denna kontroll och interna
utvérdering som ett uttryck for professionens autonomi. I Claessons fall definieras autonomi
som att professionen har kontroll dver det egna arbetet. Detta innefattar inflytande 6ver
arbetets organisation och innehall, beddmning av klienternas behov av service, men dven
beddmning och utvérdering av servicens kvalitet. (Claesson, 1989, s. 18f, 31f) Det senare, att
utvirderingen av arbetet traditionellt skett internt, beskriver Agevall och Jonnergard som en
effekt av att arbetet dr baserat pa just abstrakt kunskap som &r svar for andra att bedoma
(Agevall & Jonnergard, 2007, s. 33). Andrew Abbott, en ofta refererad professionsforskare,
beskriver kunskapsfiltet som professionens “jurisdiction”, dér professionen har befogenhet
to classify a problem, to reason about it and to take action on it: in more formal terms, to
diagnose, to infer, and to treat” (Abbott, 1988, s. 40). Med detta avser Abbott professionens
sjalvbestimmande Gver det professionella arbetet.
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1.6.3 Marknadens effekter pa professionens granser

Sa hur paverkas da professioner av dess mote med marknadslogik? Svaret pa denna fraga
bidrar till att uppna denna studies syfte. I vart fall 4r det dock av vikt att tydliggora vad som i
denna studie avses med marknadslogik. Fournier presenterar en 6vergripande definition av
begreppet. I vart fall handlar marknadslogik mer specifikt om hur farmaceutprofessionen
paverkas av att ga fran statligt till privat 4gande och fran en monopolsituation till en
konkurrensutsatt marknad (jfr 4ven Lindberg mfl. 2008, s. 11; Reay m.fl, 2009b, s. 11f, dar
just bl.a. friare och didrmed konkurrensutsatta dgandeformer dr en markor for marknadslogik ).
Enligt Fournier tar sig marknadslogikens effekter uttryck i att de grinser som ovan redovisats
suddas ut, eller atminstone blir mindre tydliga. Fran att professioner traditionellt placerat sig
utanfor den kommersialism som priglar marknadslogik, med hénvisning till vetenskaplig och
objektivt baserad kunskap, blir det nu marknadens spelregler som i hogre grad préglar det
professionella arbetet. Resultatet blir att grinserna som omger professionerna omformuleras.
(Fournier, 2000, s. 69, 72ff) P4 motsvarande sitt blir det for oss intressant att studera hur den
nya situationen paverkar dessa gransdragningar i farmaceuternas fall.

Grinsdragningen mellan det professionella filtet och andra yrkesgrupper

Innehallet i professionens filt och dess granser mot andra yrkesgrupper paverkas enligt
Fournier av att samhillet idag 4r mer sammanvivt och komplext, till foljd av bl.a.
globalisering (jfr @ven Scholte, 2005, s. 59-62). Den turbulens detta medfor, gor att behovet
av den typ av tydligt avgrinsad kunskap som utgjort professionernas kirna minskar, vilket
legitimerar nedmonterandet av grinser mellan olika yrkesgrupper och discipliner. Fournier
talar hir om att det 6msesidiga beroende och den ihopvivda natur som préglar utvecklingen
gor att mer ensidigt inriktad kunskap far mindre betydelse; i en global vérld finns inte
utrymme for denna typ av autonoma filt. Specialisering och tydliga grinsdragningar tappar
hiar mark for flexibilitet och generalister, da kunskap baserad pa en enda disciplin far svart att
héivda sig. (Fournier, 2000, s. 79) Detta far enligt Fournier tva effekter pa gransdragningen
mot andra yrkesgrupper; diffusion och integrering av kunskapsfalt. Diffusion innebér att den
kunskap som traditionellt tillhort professionen sprids till andra yrkesgrupper, medan
integrering istéllet innebdr att professionerna, som tidigare vigt sitt arbete at en typ av
kunskap, nu tvingas vidga sitt filt for att vara mer flexibla infoér marknadens behov. (Fournier,
2000. s. 78f) Det ér ur detta perspektiv vi fragar oss vilken typ av arbetsuppgifter och
kompetens som kommer att ingd i farmaceuternas roll efter avregleringen och hur denna
avgriansas mot andra yrkesgrupper pa apoteken (jfr studiens forsta fragestillning i inledningen
av uppsatsen).

Grinsdragningen mellan profession och klient

Grinsdragningen mellan profession och klient utmanas pa motsvarande sitt genom att den
maktbalans som tidigare priglats av den professionelles 6vertag nu istillet skiftar till forman
for klienten, som idag istillet bendmns kund. Till skillnad fran tidigare gor kunden hir aktiva
val i sitt mote med den professionelle och genom en okad tillgang till kunskap som tidigare
varit oronmirkt for professionen ifragasitts dven den senares beddmning och auktoritet.
Kunden ir i fokus och dess preferenser styr, snarare @n den professionelles bedomning av
vilken service som &r nodvindig. For den professionelle far detta konsekvensen att den
service som erbjuds nu maste siljas enligt marknadens regler, eftersom kunden inser sina
alternativ och inte blint forlitar sig pa den professionelles bedomning. Den mystik som
traditionellt ansetts omgirda det professionella kunskapsfiltet och dirmed forhallandet mellan
profession och klient blir hdrmed urholkad. (Fournier, 2000, s. 80, se dven Claesson, 1989, s.
34) Hir blir det pa motsvarande sitt intressant att studera hur personer i ledande befattning i
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ett privat apoteksforetag diskuterar hur forhallandet mellan kund och farmaceut ser ut (jfr
studiens andra fragestillning).

Grinsdragningen mellan profession och marknad

Denna sista griansdragning kan forstas som en direkt effekt av den foregaende, diar den
dndrade maktbalansen mellan profession och klient gor att dven den traditionella formen for
utvirdering av professionell service utmanas. Dér de professionella, trots yttre finansiering,
traditionellt styrts och utvirderats av interna kriterier och ideal, ser Fournier hir en 6kad
betydelse for externa kriterier sasom kundndjdhet och ekonomiska resultat. Detta far konkreta
effekter i form av att de aktiviteter som utgdr professionens filt foridndras; vad de gor.
Fournier beskriver hir att professionens aktiviteter korrumperas, da yttre inblandning styr
dess agerande och tvingar till omorientering av den professionella servicen. Vad som é&r
kommersiellt gangbart vinner hir mark framfor interna standarder. De professionella tvingas
folja marknadens regler, dir det dr kundens upplevelse av att fa valuta for pengarna som styr
utvirderingen av det professionella arbetet och vad som ér att anse som kvalitet. Fournier tar
hir exemplet revisorer, ddr hon menar att en god revisor idag utmirks av dennes formaga att
bidra till 16nsamhet for sin kund genom att anvénda sig av sina kunskaper inom regelverket,
pa bekostnad av yrkets ursprungliga syfte som kontrollfunktion. (Fournier, 2000, s. 80f)
Utifran detta resonemang blir det aktuellt att undersoka hur farmaceuternas arbete i
Privatapoteket kontrolleras och utvirderas? (jfr studiens tredje fragestillning)

Figur 2: Marknadslogikens paverkan pa professionens grinser

Marknadslogikens effekt

- Diffusion

Grénsen mot andra yrkesgrupper - Integrering av kunskapsfélt

- Férandrad maktbalans

i Gra t kund/Klient
Professionen ransen mot kund/klien - Okad kommersialism

- Externa framfér interna

Grénsen mot marknaden kriterier for utvardering

2

I denna studie kommer, sammanfattningsvis, ovanstaende tre gransdragningar vara i fokus for
var analys av den insamlade empirin. Tillsammans bidrar de till en beskrivning av
farmaceuternas roll i en privat, konkurrensutsatt apoteksverksamhet efter avregleringen av
apoteksmarknaden.

? Forfattarnas egna modell utifran Fourniers forskning.
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1.7 Metodiskt tillvigagangssétt och material

For att beskriva hur farmaceuternas roll pa apoteken forindras, anviander vi oss i denna studie
av kvalitativ metod. En fallstudie gors av ett foretag i en bransch som i Sverige nyligen
Oppnats upp for privata aktorer; apoteksverksamheten. Valet av fallstudie ger mojlighet att
studera situationen pa djupet. Fordelen med fallstudier &dr ocksa att forskaren kan na
intressanta slutsatser och diskussioner som kanske inte kan generaliseras, men som kan
fungera som pilotundersokningar eller inspiration for kommande studier. (Bell, 1999, s. 16)
Uppsatsen kan forklaras vara teorikonsumerande; det dr den nya kontext som farmaceuterna
nu dr en del av som ér i fokus for studien och uppsatsens uppgift blir att beskriva hur denna
paverkar farmaceuternas roll. Skillnaden mot en teoriprovande uppsats ligger i hur man
motiverar sin undersokning. I en teorikonsumerande studie véljer man studieobjektet forst och
teorin sedan, medan det omvénda giller for en teoriprovande studie. (Esaiasson, Gilljam,
Oscarsson, Wingnerud, 2004, s. 40f)

Valet av Privatapoteket som objekt for var studie kommer av dess roll som en av fyra
privatdgda huvudaktorer vid dvertagandet av den svenska apoteksverksamheten. Som
Overtagare av redan befintliga apotek, tar foretaget inte bara dver lokaler och apotekens
inarbetade fysiska ldge, utan dven dess personal med den kompetens och det arv de besitter
som tidigare offentliganstillda. Detta gor situationen intressant for studier inom
personalvetenskap, da den nya kontexten for med sig nya forutsittningar och krav pa dem
som arbetar inom den. Sedan Gvertagandet har atskilligt fler aktorer gjort intag pa marknaden
i form av nyetableringar. Skillnaden blir dock att dessa foretag inte pa samma direkta sitt tar
over personal, utan snarare fungerar som en konkurrent dven pa personalomradet. Bland de
fyra aktorer som tog over de apotekskluster som saldes ut, kontaktade vi samtliga i god tid
innan var studie, med varierande resultat. Det blev snart tydligt att den nya situationen inte
bara innebir fordndringar for personalen ute i apoteken, utan dven stora utmaningar for
verksamhetens ledning — flera avbojde var inbjudan med hénvisning till tidsbrist. Vi
kontaktade dven Apoteket AB, som efter privatiseringen ocksa befinner sig i ett nytt lige. Var
tanke var hér att gora en jamforelse mellan det statliga apoteket och en privat aktor, en idé
som dock far lamnas till senare forskning da vi fick svar fran organisationen forst nér alltfor
lang tid passerat.

Vid studier av organisationer r tilltrdde till verksamheten en avgérande punkt, dir forskaren
ofta tvingas anpassa sin studie till det material som &r tillgidngligt. Silverman skriver om tva
typer av tilltrdde, dels till privata eller stingda miljoer sdsom organisationer, dels till
offentliga miljoer dér tilltrddet inte dr begrinsat. I stdingda miljoer kontrolleras tilltridet
vanligtvis av en sk. gatekeeper, dar mojligheten att slidppas in star och faller med att vinna
dennes fortroende. I vart fall fick vi tidigt en god kontakt med foretagets HR-chef, vars
position var avgérande for vart fortsatta tilltréide till organisationen. Aven den regionchef som
intervjuats vidareformedlade kontakter med apotekschefer, vilket pa sa sitt gav var studie
legitimitet inom organisationen. (Silverman, 2006, s. 81f)

1.7.1 Apotekare, receptarier eller farmaceuter?

Vid studier av apoteksverksamheten i Sverige och framférallt professioner inom densamma,
har olika yrkesgrupper varit i fokus. I Claessons studie (1989) dr det apotekarnas
yrkesutveckling och professionella status som studeras, medan nyare forskning sasom
Malmstig (2001, 2004) istéllet fokuserar pa farmaceutprofessionen i stort, diar bade apotekare
och receptarier ingar. Malmstig argumenterar for sitt val genom hénvisning till att
yrkesgrupperna tillhort samma fackforbund och professionella organisationer samt dven i
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ovrigt till stor del tillhort samma profession, trots viss statusskillnad. (2004, s. 5) Ytterligare
exempel kan tas fran Claessons avhandling, dir forfattaren namner att apotekare aldrig haft ett
kunskaps- och yrkesmonopol som endast berort den egna yrkesgruppen, utan alltid dven
omfattat ovriga farmaceuter (1989, s. 117). I denna uppsats {foljs Malmstigs resonemang och
det dr saledes farmaceutprofessionen i sin helhet som studeras. En ytterligare avgrinsning dr
att det i denna studie dr farmaceuter som arbetar inom oppenvardsapotek som studeras och
saledes inte farmaceuter som sokt sig till andra karridrvigar.

Som nd@mndes i bakgrundsavsnittet, dr farmaceutyrket en kvinnodominerad profession pa
apoteken. Detta dr inte utan betydelse for professionens utveckling, da exempelvis Claesson
menar att detta faktum bidragit till professionens minskade status (Claesson, 1989). Eftersom
denna studie inte fokuserar pa eventuella skillnader mellan kvinnor och mén inom
professionen, kommer genusaspekten dock lamnas utanfor studiens avgriansning. Pa samma
tema kommer termen “’den professionelle” tidvis anvidndas for att beteckna farmaceuter. Detta
ar enligt sprakliga regler en maskulin form av ordet, nagot vi i denna studie inte ldgger nagon
virdering i. Termen &r i studien dérfor att forstas som konsneutral.

1.7.2 Material

Vart empiriska material bestar av intervjuer med atta personer i ledande befattning inom
Privatapoteket. Valet av kvalitativ metod i form av intervjuer som kélla till var empiri, gjorde
att vi fick mojlighet att na en djupare forstaelse av situationen dn vad som varit mojligt med
exempelvis en kvantitativ enkdtundersokning. Detta tar sig bl.a. uttryck i att forskaren i en
samtalsintervju, som i vart fall var aktuellt, har mojlighet att f6lja upp de svar
intervjupersonen ger och pa sa sétt uppna storre flexibilitet och 6ppenhet for ovintade svar.
(Esaiasson m.fl., 2004, s. 279) En av styrkorna hos kvalitativ metod dr just mojligheten till
teoretisk flexibilitet, att kunna anpassa studien i takt med att nya faktorer och perspektiv
dyker upp. Detta ska jimforas med kvantitativa studier, dir de flesta besluten tas i studiens
inledande fas och dir forskaren dérfor ofta blir tvungen att sta fast vid sina ursprungliga val.
(Silverman, 2006, s. 309; Holme & Solvang, 1997, s. 80 ) For oss har valet inneburit att vi
haft mojlighet att anpassa vara intervjuer till intervjupersonernas verklighet, dér
befattningarnas olika roll och arbetsuppgifter i verksamheten gjort att samma aspekter
beskrivits pa olika siitt.

Det dr svart att i forvidg avgora hur manga intervjuer som dr lampligt for en studie. Hinsyn
maste hir tas till studiens omfattning och praktiska forutsittningar, sasom tid och materiella
resurser. Utifran malet att kunna urskilja monster i materialet, maste dock hiansyn framforallt
tas till nér under datainsamlingens gang forskaren borjar se detta monster. Studien har da natt
teoretisk méttnad. Detta innebar att forskaren fortsitter att intervjua sa linge som nya
perspektiv pa amnet framkommer. Esaiasson m.fl. nimner vidare att denna metod vanligen
kombineras med att studien begrinsas till en viss population, exempelvis tjainstemin pa viss
chefsniva, som da gérna far foretrida olika bakgrunder, for att pa sa sitt ge en bredare bild av
det studien undersoker. (2004, s. 187; se dven Holme & Solvang, 1997, s. 100) Esaiasson
m.fl. rekommenderar vidare att antalet intervjuer begrénsas till runt tio intervjuer per grupp
man vill undersoka, da ett storre antal inte nodviandigtvis forbéttrar resultatet vid
samtalsintervjuer. Istillet lyfter forfattarna fram vikten av att gora ett vil genomténkt urval av
intervjupersoner. (2004, s. 286f) I studien har ett strategiskt urval av intervjupersoner anvints,
vilket gjordes utifran tva kriterier. Dels stélldes kravet att personerna har en ledande
befattning inom foretaget (jfr Claessons modell pa s. 10, dér Privatapoteket, representerat av
chefer, kan forstas som en ny och outforskad aktor), dels att de ocksa representerar olika
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befattningar vad giller niva och roll inom organisationen. I strategiska urval bedoms
intervjupersonerna besitta for amnet relevant kunskap, men som representanter for olika
perspektiv. Esaiasson m.fl. uttrycker detta som att urvalet priglas av intensitet. (2004, s. 287)

Av de atta personer som intervjuats inom ramen for denna studie, sitter fyra med i
Privatapotekets ledningsgrupp; HR-chef ("HR”), VD (”VD”), marknads- och etableringschef
("M&E”) samt driftschef ("DC”). Ledningsgruppen bestar sammanlagt av sju personer, dér de
tre vi inte intervjuat innefattar en chefsapotekare, en CFO och en kategorichef som har hand
om sortiment. Av dessa hade vi forhoppningen att fa genomfora en intervju med
chefsapotekaren, da denna som chef for likemedelssikerhet inom foretaget kunde ha bidragit
med vérdefulla synpunkter. Tyvirr avbdjde denne medverkan med hénvisning till tidsbrist.
De aterstaende fyra intervjuerna gjordes med en regionchef ("RC”) och tre apotekschefer
(CAC1”,”AC2”, ”AC3”). Regionchefen och de tre apotekschefer som intervjuades tillhor alla
samma region. Regionerna dr dock jamforbara bade da det giller antal apotek och betréffande
placeringen i storstadsomraden.

Hinsyn bor vidare tas till chefernas yrkes- och utbildningsméssiga bakgrund. Med undantag
for HR-chefen har samtliga intervjuade i ledningsgruppen erfarenhet fran arbete inom
Apoteket AB, men de har ocksa erfarenhet fran detaljhandeln. HR-chefen kommer fran en
befattning inom ett offentligégt bolag i monopolstillning. Samtliga intervjupersoner i
ledningsgruppen saknar farmaceutisk utbildning. Nir det giller regionchefen och de tre
apotekscheferna ser forhallandena annorlunda ut, av dessa saknar en av apotekscheferna
farmaceutisk utbildning. Dessa personer har, till skillnad fran ledningsgruppen, framforallt
erfarenhet av arbete i Apoteket AB och har i stort sett behallit samma positioner som innan
avregleringen. Att nistintill samtliga intervjuade har erfarenhet fran Apoteket AB ar
betydelsefullt, da intervjuerna kan spegla farmaceuternas roll fore och efter avregleringen.

1.7.3 Intervjuernas genomférande och etiska 6vervaganden

Infor intervjuerna lades tid pa lasning av tidigare forskning, for att pa sa sitt sitta oss in i
amnet. Detta var nodvindigt da ingen av oss har tidigare erfarenhet av arbete i
apoteksbranschen. Inldsningen gav oss pa sa sitt en viss forforstaelse. Med denna kunskap i
ryggen genomfordes sedan en forsta, mer generell, intervju med HR-chefen, i syfte att fa en
forsta inblick i organisationen. Detta tillvigagangssitt kan liknas vid en sk. fokuserad
intervju, dér forskaren visserligen har fragor att utga fran men ldmnar stort utrymme for
intervjupersonens egna kommentarer. Att anvinda intervjuer som metod vid relativt
outforskade filt dr enligt Esaiasson m.fl. att rekommendera nér man vill identifiera relevanta
forskningsaspekter. (2004, s. 281) Farmaceutprofessionen i Sverige dr, som nimnts tidigare,
ett relativt okdnt omrade inom forskarvirlden vid jamforelse med t.ex. likarprofessionen,
nagot vi var tvungna att forhalla oss till.

Intervjuerna var fortséttningsvis semistrukturerade till sin utformning, vilket innebér att de
utgick fran teman som var gemensamma for samtliga intervjuer, men limnade utrymme for
respondenten att gora egna tolkningar av fragorna. (Silverman, 2006, s. 111) De teman som
behandlades under intervjuerna rorde sig kring farmaceuternas roll i det nya bolaget, med
sdrskilt fokus pa hur rollen fordndrats i och med avregleringen. De aspekter som berordes
inom detta dmne var; hur den nya konkurrensutsatta marknaden paverkar arbetet for
farmaceuter, Privatapotekets organisering av arbetet och hur detta skiljer sig fran den tidigare
statliga organisationen, vilka kompetenser och arbetsuppgifter som ingar i den farmaceutiska
rollen, hur rollférdelningen mellan apotekens olika yrkesgrupper paverkas av avregleringen
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samt hur arbetet kontrolleras och utvirderas. Semistrukturerade intervjuers utrymme for
tolkning kan, enligt Silverman, ses som en problematik som omger intervjuer, da den data
som samlas in aldrig kan vara objektiva atergivelser av verkligheten utan alltid, per definition,
ar en tolkning. Silverman menar att det darfor &r viktigt att inte diskutera intervjudata utifran
sant eller falskt utan att utga ifran att det som sigs dr intervjupersonens verklighet.
(Silverman, 2006, s. 144f) For var del innebar detta att vi varit medvetna om att
intervjupersonerna beskriver samma fenomen utifran sin egen vardag.

Vidare har intervjuerna genomforts pa deltagarnas arbetsplats, i enskilda arbets- eller
konferensrum, antingen 6ga mot oga eller over telefon. Var intervjuerna dger rum kan vara av
betydelse, det giller hir att finna en avskild plats dér den intervjuade kan kénna sig bekvim.
(Esaiasson m.fl., 2004, s. 294) Vi hade hir foredragit att genomfora alla intervjuer pa plats, da
detta minskar risken for missforstand och ger en mer naturlig samtalsmilj6 dér den
intervjuade ofta har lattare att utveckla sina svar. (Esaiasson, 2004, s. 262) Pa grund av att
Privatapotekets ledning befinner sig i Stockholm var det svart att under de dagar vi hade
mojlighet att besoka huvudkontoret fa tillgang till samtliga deltagare. Intervjun med VD:n
genomfordes darfor over hogtalartelefon, for att tillata oss bada att delta vid intervjun. Vi
upplevde vidare att anvindandet av denna metod inte paverkade intervjusituationen negativt i
detta fall. Intervjuerna varade i mellan en halv till en timme, diar merparten 1ag runt 50
minuter.

Att noggrant overviga de etiska aspekterna &r en utgangspunkt for god forskning. I
intervjustudier stélls ocksa hogre krav dn inom forskning dér exempelvis litteraturstudier
utgor basen, da ménniskor deltar i studien. Ett exempel pa ett etiskt Gvervigande ar att se till
att intervjuerna genomfors med sk. informerat samtycke, dvs. att den som intervjuas ar
medveten om intervjuns syfte och utformning samt deltar av fri vilja. (Silverman, 2006, s.
334) For var del innebar detta att intervjuerna genomférdes efter att vi inledningsvis forklarat
vilka vi var och syftet med vara intervjuer. Att deltagandet var frivilligt var ocksa tydligt,
liksom att och hur vi var tillgingliga for fragor om uppsatsen och fragorna i intervjun i
efterhand. Infor intervjuerna skickade vi ocksa ut e-post dér vi informerade deltagarna om
studiens syfte och vilka teman som skulle beroras under intervjun. Detta gav dem dels
mojlighet att sitta sig in i fragorna, dels mojlighet att avboja medverkan. Trots att ingen av
intervjupersonerna, eller foretaget, har uttryckt en 6nskan om att vara anonyma i studien, har
vi dnda valt att utelimna deras identiteter da detta inte dr relevant for studien. Det dr som
representanter for sin befattning inom Privatapoteket de deltar, darfor kommer
intervjupersonerna i rapporten att hanvisas till utifran sin titel (jfr idécentrala studier hos
Esaiasson, m.fl., s. 242). For att inte distrahera ldsaren, dr "Privatapoteket” pa samma vis inte
foretagets egentliga namn. Slutligen gavs alla deltagare valet att inte bli inspelade. Alla
intervjuade accepterade dock att intervjuerna spelades in. Att ha materialet inspelat
underldttade vid analysarbetet, da vi hade tillgang till alla intervjuerna i sin helhet. Etisk
hénsyn togs ocksa vid presentationen av empirin, dér valet av citat gjorts utifran dess relevans
vad giller att belysa centrala teman, snarare dn om dess formulering varit idgonfallande.

1.7.4 Den tidsmassiga aspekten

Till skillnad fran manga studier av effekterna av fordndring, vilka ofta dger rum langt efter
dess avstamp, gjordes vara intervjuer bara nagra manader efter Privatapotekets Gvertagande.
Detta har flera konsekvenser. Vi gar miste om efterspelet; at vilket hall utvecklades
marknaden, vad hinde med nyetableringarna och vilka konsekvenser fick det i praktiken for
hur farmaceuternas roll utvecklades? De organisatoriska forindringar som den nya situationen
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kommer att fora med sig har till stor del inte &nnu kunnat genomforas. Samtidigt vinner vi
virdet av att de intervjuade befinner sig mitt inne i en process, ddr minnet av hur situationen
sag ut tidigare fortfarande dr farskt och dér en jamforelse mellan da och nu littare kan goras.
Det dr i denna process som vi menar att de nya forutsittningarna skapas, dir riktlinjer dras
upp och stillningstaganden gors for hur fordndringen ska bemotas. Ett hdnsynstagande som
hér maste goras ér att de personer som intervjuats inte mer dn nagon annan har férmagan att
sia om framtiden. Det &r saledes deras uppfattning om det nuldge man befinner sig i som &r
intressant, hur den nya situationen faktiskt diskuteras och hanteras, snarare &n enskilda
personers gissningar om framtiden.

1.7.5 Reliabilitet och validitet

Reliabilitet brukar forklaras som franvaron av slumpmaéssiga mitfel, att undersokningen ska
fa samma resultat om man gor om den igen med samma forutsittningar. Hér ér det enligt
Judith Bell viktigt att fundera Gver att respondenternas svar kan paverkas av handelserna
runtomkring dem. (1999, s. 89) I vart fall blir detta aktuellt nér hinsyn tas till att deras
medverkan i studien inte 4r anonym inom foretaget, vilket skulle kunna hdmma mojligheten
att tala fritt. Eftersom intervjuerna rorde sig om hur de uppfattar den nuvarande situationen,
snarare dn en virdering av densamma, anser vi dock detta vara av mindre betydelse. Vidare &r
syftet med uppsatsen att studera vilken roll farmaceuterna ges i den nuvarande situationen,
eftersom det dr i detta ldge riktningen anges. Detta innebdr i sin tur att svaren mycket vl
skulle ha varit annorlunda om vi fragat samma personer vid en annan tidpunkt, nagot vi ocksa
vilkomnar i framtida studier. Det vi kan sédkerstilla dr dock att de svar vi insamlat behandlats
pa ett korrekt och metodiskt sitt.

Som exempel pa god reliabilitet tar Esaiasson m.fl. upp vikten av att undvika slarviga
anteckningar, horfel och missforstand i intervjuer (2004, s. 67f). I denna studie har vi bada
deltagit vid alla intervjuer. En av oss har intervjuat och den andra har fort anteckningar och
kommit med kompletterande fragor. Att vi dessutom spelat in intervjuerna och att dessa
inspelningar hallit mycket god kvalitet har underlittat var transkribering, som dérfor kunde
genomforas ordagrant och i sin helhet. Att transkriberingen gjordes i nira anslutning till
intervjuerna gjorde det ocksa enklare att registrera nyanser i de intervjuades svar.
Sammantaget gor detta att reliabiliteten hos studien forbéttras. En annan aspekt, som
Esaiasson m.fl. tar upp, dr problemen med intervjuareffekter, att svaren man far i en intervju
kan vara beroende av vem som fragar och hur. Forfattarna menar dock att man inte bor
Overdriva intervjuareffekternas paverkan pa resultatet. Viktigt dr istillet att vara lyhord infor
de svar man far samt vara érlig och 6ppen med om dessa kan antas vara tydligt paverkade av
intervjusituationen. (Esaiasson m.fl., 2004, s. 262, 293f) I vart fall har hinsyn till detta tagits
dels genom att vi undvikit att stilla ledande fragor eller pa annat sitt paverka intervjun, dels
genom att vi vid analysen av vart material varit uppmérksamma pa sadana tendenser i vara
transkriberingar.

Uppsatsens validitet dr ett matt pa om den valda metoden méter det som avsetts. (Bell, 1999,
s. 90) En utgangspunkt dr hir att de data som samlats in analyserats utifran relevanta begrepp,
vilka tidigare visat sig anviandbara hos andra forskare. Den teoriram som ovan presenterats
utgar ifran begrepp som, dven om terminologin tar sig olika uttryck, dr vilbeprovade
ingredienser i professionsforskningen. Att begreppen dven anvints for att studera
farmaceutprofessionen (exempelvis hos Claesson, 1989 och Malmstig, 2001, 2004) gor dess
relevans #n tydligare. Vilket teoretiskt perspektiv man anvinder sig av styr vidare hur
kunskapen organiseras och tolkas, det utgér en ram for vad man ser och inte ser - hur man
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uppfattar situationen. Att anvinda sig av Fourniers slutsatser om vilka grinsdragningar som &r
betydelsefulla for professioner och hur dessa paverkas av marknadslogikens inverkan ar
saledes val som gjorts inom ramen for denna studie. Materialet kan dven analyseras med hjilp
av andra teoretiska verktyg, vilka skulle kunna ge ytterligare intressanta aspekter pa dmnet.
Den typ av teorier och begrepp som hir anvinds for att uppna vart syfte dr darfor ers sitt att
forklara hur professioner dr uppbyggda och fordndras. Vi gor inga ansprak pa att dra slutsatser
som utesluter allt dvrigt, utan vilkomnar dvriga forklaringar som kan komplettera den
diskussion vi presenterar.

1.7.6 Analytiskt tillvigagangssatt

Nir den insamlade empirin analyserats, blir det pa motsvarande sitt av vikt att detta skett med
utgangspunkt i den teoretiska ramen, sa att de teoretiska begrepp som studeras ocksa
motsvaras av empiriska data. I vart fall har vi anvint oss av en variant av kvalitativ analys,
dir det empiriska materialet forst dverblickats i sin helhet, for att sedan grupperas efter vilka
teman som fokuserats i intervjuerna. Att forst fa en bild av helheten for att forsta dess delar, dr
ett tillvigagangssitt som bl.a. tas upp av Esaiasson m.fl. och som beskrivs som en
kédrnverksamhet inom samhillsvetenskapen. (2004, s. 233f, 247) Till det senare anvindes en
whiteboard, dir en noggrann genomgang av det empiriska materialet tillit oss att gruppera
intervjupersonernas uttalanden efter tema, men hjilpte oss dven att dven fa en bild av hur
dessa uttalanden fordelades mellan intervjupersonerna. Fordelningen var av vikt for att
undvika att empirin snedvirderades, dér enskilda uttalanden far for stor plats, utan istéllet
fokusera pa det monster som vixt fram. Har blev det dock snart tydligt att de intervjuade
uppvisade stor samstimmighet. Sammanfattningsvis gav detta tillvigagangssitt oss en god
overblick av materialets innehall.

Nista steg var att kategorisera det empiriska materialet utifran var teoretiska ram och de tre
gransdragningar som dar lyfts fram och som ocksa kan hérledas till vara fragestillningar.
Fragorna dr enligt Esaiasson m.fl. att betrakta som vara empiriska indikatorer pa det problem
studien undersoker, de analytiska redskap som hjilper forskaren att halla fokus pa
undersokningens problemstéllning (2004, s. 239). Efter att vi inledningsvis diskuterat vilka
aspekter som hor till vilken grinsdragning, genomfordes sedan analysen var for sig, dir vi
anvinde oss av fargkodning for att sédrskilja de olika kategorierna. Exempelvis sorterades
uttalanden som rorde det farmaceutiska arbetets utvérdering till den tredje gransdragningen
mellan profession och marknad. Vad som betraktas som god kvalitet pa arbetet, hur
utvirderingen sker, vilka matt som anvidnds och vem som styr och genomfor utvirderingen,
gavs fargen gul. Resultatet av de enskilda analyserna jimfordes sedan, dér vi snart fann att vi
var samstdmmiga i var tolkning. Kvalitativa tolkningar av data bygger av princip pa
forskarens uppfattning av situationen. Genom vart samarbete i denna studie, har det hér varit
en fordel att vi kunnat kontrollera vara tolkningars Gverensstimmelse, dels med varandra och
dels med de teoretiska kategorierna. Esaiasson m.fl. beskriver slutligen att det finns en fordel i
att separera empiri fran analys, samt att anvénda sig av citat, da detta ger ldsaren en majlighet
att sjélv skapa sig en uppfattning om materialet och samtidigt tydliggor vad som ér forskarens
tolkning. (2004, s. 248f) Detta har tagits fasta pa i redovisningen av empirin, som utgor
uppsatsens nésta kapitel. Empirin dr darfor separerad fran analysen av densamma och
innehaller ocksa manga citat.
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2. Empiri

2.1 Materialet

Nedan presenteras det empiriska material som samlats in genom intervjuer. Materialet har hér
sammanfattats till de teman runt vilka intervjuerna kretsat och presenteras dérfor utan att
hinsyn tas till vilka teoretiska kategorier materialet tillhor. Detta limnas istéllet till den analys
som foljer i ndsta kapitel. Forhoppningen &r hir att 1dsaren pa detta sitt ska fa en bittre
overblick dver de @mnen som tagits upp under intervjuerna, dér det istédllet under
analyskapitlet blir tydligt hur vi tolkat materialet. Se fotnot for de forkortningar som anvinds
for intervjupersonernas titel.?

2.1.1 Konkurrensen som en vackarklocka

Sammantaget har det under intervjuerna varit tydligt att vi fatt tilltrade till organisationen i en
tid da det rader turbulens, men dér dnda tydliga strategier lagts upp for vad som prioriteras
inom verksamheten och hur farmaceuternas roll inom denna bestims. Genomgaende
uppvisade de intervjuade didrfor en mycket samstimmig bild, &ven om detaljerna for
planernas genomforande fortfarande inte &r klara. Hur marknaden utvecklas beskrivs hir som
avgorande for hur dessa kommer att se ut. DC sammanfattar den nya situationen med att ”den
stora utmaningen i det dr att man kommer fran ett monopol med samhillsuppdrag att sikra en
god likemedelsforsorjning till att nu vara tolv olika bolag med harda resultatkrav och
forvantningar och vad det innebir vad giller bade intikter och kostnader.”

En forsta gemensam punkt som kom att prigla intervjuerna, var att arbetet pa apotek och
framforallt farmaceuternas roll i denna dven tidigare, under Apoteket AB:s tid, varit inriktad
pa affarsméssighet. Det dr dock forst nu, genom att konkurrensen dr ett faktum och att detta
borjar gora avtryck i den verklighet som apoteken méter, som det borjat ge verkliga effekter
pa farmaceuternas arbete. Nastintill alla intervjuade beskriver det som att affarsméssighet
tidigare var nagot som det talades om, men som aldrig behovde omsittas till praktik. Det
utrymmet beskrivs idag som borta, att anpassa sig till marknadens krav blir nu istéllet en
forutsittning for att behalla jobben.

For farmaceuternas del sd &r det ju ndr man star i kanalen och expedierar recept, sen har vi ju
alltid folk ute pa golvet, apotekstekniker dd, och dir har det ju varit mycket mer under en
langre tid att det &r sélj, men for farmaceuterna sé... vi har ju pratat om det linge men det har
vil inte tagit skruv kan jag vil inte sdga. Vi gor det kanske inte forrin det stills pa sin spets, att
det giiller om vi far in pengarna, om vi far behalla jobben. (AC3)

3 VD:n = VD, HR-chefen = HR, Driftchefen = DC, Marknads- och etableringschefen= M&E, Regionchefen =
RC, Apotekschef 1, 2 och 3 = AC1, AC2, AC3
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Ja, alltsd, man maste ju vara mer affirsmissig i dagens ldge 4n vad man har behovt att vara
under monopolets tid. Har giller det ju att varje butik géar ihop, ndgot annat kommer ju inte att
accepteras. Och det har det ju kunnat goras under “det stora paraplyet” forut, da har ju nigra
genererat mycket och nagra lite mindre och da har ju Apoteket AB haft den... de har ju liksom
inte fatt ligga ner apotek som de har velat utan det har ju hingt ihop med samhillsnyttan och
sd. Det blir ju lite den kulturen att da far de vinstdrivande dra de hér lite mindre... S& kommer
det ju inte att bli i fortsdttningen. (RC)

Kravet pa affirsmissighet blir nu tydligt pa alla nivaer i verksamheten, dvs. dven for den
enskilde farmaceuten &r affirsmissighet nagot som lyser igenom i dennes arbete, i
arbetsuppgifterna, i vad man faktiskt gér. Den nya situationen beskrivs ocksa medfora en
annan fordjupad fokusering pa vinst, dir det inte lingre &r ett val att tinka i affirsméssiga
termer. Ett exempel &r att flera intervjuade beskriver att man dven tidigare pratat om kund
snarare dn patient, men att det dr férst nu som kundmotets relevans for verksamhetens
overlevnad aktualiserats. Fokus ligger nu darfor pa ett helt annat sétt pa kunden och den
externa konkurrensen, vilket enligt M&E ska jamforas med att apoteksverksamheten under
monopolets tid istéllet priaglades av intern konkurrens.

2.1.2 Nytt fokus i och pa receptkanalen

Den stora skillnaden vad giller vilken kompetens som idag, efter avregleringen, krivs av
farmaceuterna dr inriktningen pa affarsmaissighet, nagot samtliga intervjuade lyfter fram.
Aven om denna sedan tidigare letat sig in hos apotekschefer och bland siljande personal pa
apoteksgolvet (apotekstekniker och apoteksassistenter) beskrivs fokuseringen pa
farmaceuterna i receptkanalen som nagot som kraftigt forstarkts. Detta uttrycks bl. a. av en av
apotekscheferna och direfter VD, som sédger:

Ja, vi pratar ju mycket forsiljning da, merférséljning, och det dr ju det som farmaceuterna ute i
kanalerna kan jobba med, man maste tinka mycket mer pa varje kund man har framfor sig, de
har ju dnda ett problem, att vad kan man hjilpa dem MER med, sa att de da kan kopa
nagonting mer... fér det underléttar fér dem, och vi siljer, da. (AC3)

Det handlar om att gora en kund néjdare och det ir att nyttja vir kompetens fullt ut. A det ir
vil en barridr att bryta hir att gd fran den farmaceutiska professionella rollen i receptmétet till
att ocksa silja egenvardsprodukter som gor att vara kunder blir ndjdare. Att gd fran den hir
riddslan for att sdlja till att forsta att det 4r en tjinst, det dr en service jag ger vara kunder. Sé det
tror vi pa extremt... alltsd det finns s& nira och tydliga kopplingar i det hir att gd fran
receptexpediering till att ocksd egenvardssilja och dirigenom gora kunden mycket nojdare.
Det kan vara bade stort och smatt men, men... Nagot exempel &r ju en penicillinkur for
halsfluss s& kan det vara att det tar ett par dagar innan penicillinkurer verkar och varfér inte
tala om det for kunden och erbjuda bafucin eller vad det nu kan vara. Det &r inte svarare &n
sa... (VD)

Receptkanalen beskrivs som att inneha outnyttjad potential, dér flera olika skél for detta tas
upp. AC3 ndmner exempelvis att det for att viga upp minskad Ionsamhet pa det receptbelagda
sortimentet, kridvs enorma framsteg pa det andra sortimentet, medan det av M&E beskrivs ha
potential just for dess roll som apotekens kidrnverksamhet. Kunder kommer till apoteken
mycket pga. dess receptkanal, vilket beskrivs som ett mote mellan fyra 6gon som idag dr
ovanligt inom handeln. Aven det fértroende som priglar métet utmirker receptkanalen. VD
tar upp att en foljd av den okade affarsmissigheten blir att arbetet i recepturen effektiviseras.
Det kommer stéllas hogre krav pa produktivitet och att farmaceuterna dgnar sig at ’ritt” saker
som ger ekonomiska resultat.



Jag tror att allt som inte driver bade forsiljning och kundnojdhet det maste vi kritiskt granska
hela tiden... om vi ska fortsétta att gora sant... Det kan handla om... Vi kan ta receptprocessen
som en del, déir det giller att identifiera de delar som kan effektiviseras, de delar som kan
skdras bort eller de delar ddar man kan kanske nyttja annan kompetens, och inte den
farmaceutiska kompetensen i bakomliggande processer nér det giller recepthantering. (VD)

Det framkommer ocksa att stor vikt liggs vid personligt engagemang, att vara ”pa ta”. I den
nya situationen stélls hogre krav pa sjélvstindighet och eget ansvar for apotekets resultat.

Man maste ju vara en bra siljare siklart, och det har vi inte behovt vara tidigare. Och mycket
mer Oppen, det gér ju inte att vara den introverta typen som inte vill, det skulle jag aldrig
anstélla nan idag. Det gick mer forut kanske, ndr man var mer farmaceutiskt, det var lite sd
va... (AC2 pa fragan om vilken kompetens som dr viktig fér farmaceuterna efter avregleringen)

2.1.3 Apotekens grians mot detaljhandeln

Farmaceuterna beskrivs ocksa som en foretriadare for den trovardighet apoteken besitter, ett
arv fran den statliga apoteksverksamheten. Som sadan beskrivs de som viktiga for
verksamhetens legitimitet. M&E beskriver Privatapoteket som att ligga mellan traditionell
apoteksverksamhet och detaljhandel, dér det géller att ”definiera kérnaffiaren”, dvs. markera
vad det dr som skiljer foretaget fran 6vrig handel. Har hamnar receptkanalen med dess
farmaceuter i fokus.

Att dra nytta av den enorma kompetens som de har, utbildat sig i tre r, fem ar, det finns en
fantastisk kompetens, och de har vidareutvecklats under ménga, manga ar. Nédr man kommer in
pa ett apotek och ser den vita rocken, man far ett fortroende. Jag tror att vi kan gora vildigt
mycket mer av det faktiskt... att hjdlpa kunden att anvidnda ett bredare sortiment av varor,
merforsiljning kan man kalla det, men ocksa att ge kunden ett mervirde. Det ir inte att kringa
varor... Det dr inte forsdljare, silja, kridnga, utan det dr det dr mervirde, tips om bra och nya
produkter som kommit ut, som man inte ens behover ha recept pa, som du kan himta ut. Saker
och ting som gor att du behdver komplettera med olika produkter for att fa den bista verkan.
Sa det 4r ju sadana saker som vi vill att man ocksa ska séga till kunden. Det 4r ju for att hjilpa,
inte for att kringa. Och det dr nog viktigt hur man formulerar sig, det &r inte sdljare, att man
ska kringa varor, utan... (DC)

Det rader dock samstimmighet om att Privatapoteket samtidigt ska forstas som en del av
detaljhandeln, da det 4r med dessa foretaget konkurrerar. Detta tar sig uttryck i att forebilder
for farmaceuternas arbete hiamtas fran andra inom samma bransch, dir inspiration tas fran
bl.a. hur annan detaljhandeln agerar i kundmoétet. AC1 tar hir upp exempel som Kicks,
Ahléns och NK, som anviints som studieobjekt for apotekspersonal. Aven andra intervjuade
tar upp att det handlar om att ldra sig av andra som har ett gott kundmote.

...for det 4r ju inte sd himla exklusivt att gé in pa ett apotek for den som kommer in dér, mer 4n
att vi har receptbelagda likemedel som man inte kan fa tag pa ndgon annanstans. Det &r det
enda exklusiva som finns, annars sd dr det ju som en annan butik som har, typ,
hudvardsprodukter... (AC1)
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2.1.4 Vem gor vad pa apoteken?

Vad farmaceuterna konkret gor kommer alltsa dven i framtiden vara kopplat till
receptkanalen, men dir dessa arbetsuppgifter breddas. Nér det géller hur arbetsuppgifterna
och kompetensen skiljer sig fran andra yrkesgrupper blir det genomgaende valdigt tydligt att
statliga regleringar styr farmaceuternas arbete med likemedel och pa detta sitt avgor vad
andra yrkesgrupper inte far gora. Det handlar hir om konkreta avgrinsningar - hit men inte
langre far andra yrkesgrupper hjilpa till i receptkanalen. Dessa regler styr pa sa sitt ocksa
miniminivan for antal farmaceuter pa apoteken. Strukturerna gor att de flesta intervjuade
menar att det istéllet sker en uppluckring av de grinser som finns mellan var farmaceuter
respektive apotekstekniker och assistenter arbetar. HR uttrycker det som att ”det hittills har
varit mer av gransdragningar, skarpare, det ddr dr inget jag gor eller far gora, vill gora eller
vad det nu ir och dir kanske man suddar lite mer.” Aven RC uttrycker hir ett liknande
resonemang;:

Ja, alltsa jag tror att det blir sa hir att alla maste blir mer "allround”. Teknikerna kan inte skriva
pa recepten, det gar inte for det far de inte enligt lag men farmaceuterna far ju kanske st i
egenvarden ibland. Jag tror att man maste bli mer flexibel och jobba dir det behdvs helt enkelt.

Tidigare har alltsa recepturen i hogre grad varit avskild fran apoteksgolvet, bade vad giller
arbetsuppgifter och personal, en grans man nu menar blir mindre tydlig. P4 samma sitt som
farmaceuter i receptkanalen idag forvintas arbeta aktivt med merforséljning i kundmétet,
menar flera intervjuade att det av flexibilitetsskdl kommer att bli nodvéndigt att
apotekspersonal som tidigare befunnit sig pa golvet tar steget in i recepturen. Det blir hir
fragan om att arbeta med uppgifter som ligger utanfor statlig reglering, men édnda inom
omraden som tidigare skotts av farmaceuter. Hér tar flera intervjuade upp att ett arv som lever
kvar sedan monopoltiden, det tekniska stod som anvinds vid receptexpediering, sitter grinser
for hur mycket dessa mer traditionsbundna grianser kan flyttas. Nya system skulle hr tillata
en annan fordelning.

Vi ser en jdttepotential i att farmaceuter dven ir egenvardsradgivare och integrerar affirerna
med varandra. Vi tror inte pa att sd att siga egenvarden “stand alone” och receptprocessen
”stand alone” och radgivning och tjinster ’stand alone”, utan vi tror pa att man kan baka ihop
det hér till en helhet pa ett helt annat sitt in vad man gjort tidigare. (VD)

Mojligheten till snabb omstéllning av verksamheten, vilket framstills som en direkt effekt av
hur marknaden utvecklar sig, innebér ocksa att farmaceuter inte lingre bara kommer att
befinna sig bakom grénsen till recepturen, utan ocksa vid behov delta i arbetet pa
apoteksgolvet. Det 6kade behovet av att anpassa personalens arbetsuppgifter efter
dagsbehovet kommer som en konsekvens av de pga. konkurrensen mindre enheterna. For
vissa dr detta redan nu verklighet, medan det f6r andra, exempelvis AC3, forbereds genom att
apotekschefen undviker att fylla vakanser. Anpassningsformagan kopplas vidare ocksa till
marknadens behov, genom hénvisning till vilka delar av verksamheten som okar respektive
minskar. Idag dr det oklart hur férdelningen mellan de olika delarna av sortimentet kommer
att se ut, vilket gor det dr oklart huruvida avregleringen leder till ett 6kat behov av
farmaceutisk kompetens eller av duktiga forséljare. Som en foljd av detta blir mojligheten att
kombinera de bada kompetenserna av storsta vikt.
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Ja, overhuvudtaget s tror jag att det maste bli, alltsa det hir 4r inte ett sa stort apotek sa vi &r
en enhet men man maste bli &nnu mer bara EN, alltsa vi dr hir fér kunden, det spelar ingen roll
vad vi har for profession.--- att man gar in och ut ur roller efter behov, som det behovs. (AC3)

2.1.5 Chefsroll i forandring

Att rollen som apotekschef traditionellt varit forknippad med farmaceutprofessionen ér ett
faktum som flera intervjuade tar upp. Idag beskrivs dock inte detta som gjutet i sten, utan
snarare som en effekt av konkurrensens inverkan, dir kostnadseffektivitet hamnar i frimsta
rummet. Det lagstadgade kravet pa att varje apotek maste ha en eller flera farmaceuter
ndrvarande under Oppettider gor hir att farmaceuternas roll som apotekschef blir en
konsekvens av att dessa da innehar en dubbel roll och saledes kan anvindas pa andra platser i
verksamheten nér det behovs. Detta dr nagot som de flesta av de intervjuade tar upp och som
beskrivs ha direkt koppling till enheternas storlek. En storre enhet har storre utrymme for
andra kompetenser pa denna position. HR nimnde, i anslutning till detta, att pa enheter dar
kompetensen istéllet behover forstirkas inom sédljomradet kan det istdllet mycket vil tankas
att en person med denna specialkompetens &r bittre 1ampad som chef. Hur marknaden
utvecklas beskrivs hir som avgorande, dér enheternas l1onsamhet styr dess storlek och ddrmed
farmaceuternas roll. RC tar upp att foretaget nu &r i startgroparna och att den nuvarande
organisationen mycket vil kan fordndras i framtiden. Vad som kommer att vara avgdrande ir
dels marknadens behov, dels hur lagkraven ser ut vad giller kraven pa farmaceutisk
kompetens. Hon tar hir upp bestimmelsen om att en likemedelsansvarig kan vara ansvarig
for upp till tre apotek som ett exempel pa hur omflyttningar kan goras. De intervjuade
upplever att skillnaden pa vilka krav som stills pa apotekschefen innan avregleringen och nu,
da verksamheten bedrivs privat och under konkurrens, ligger i den 6kade fokuseringen pa
affdarsmissighet.

Att vara apotekschef har alltsa fordndrats, inte bara vad géller bendmningen (vilket under
Apoteket AB: s tid gick fran chefsfarmaceut till apotekschef, som AC2 ndmner), utan dven
vad giller innehallet i rollen. Idag innefattas forutom likemedelsansvar (om befattningen
innehas av en farmaceut), ocksa personal- och ekonomiskt ansvar. De dkade kravet pa
affarsmissighet, som efter avregleringen bl. a. kommuniceras genom VD-brev, regionchef
och personalméten, beskrivs som en forutséttning for att kunna inneha rollen. Som AC1
uttrycker det sa har man inget pa befattningen att géra om dessa krav inte uppfylls. Det &dr
tydligt vad som efterfragas, vad som krivs i den nya, konkurrensutsatta situationen, nagot RC
uttrycker som att apotekscheferna forstar att det maste ”ga ihop”. De farmaceutiska
kunskaperna beskrivs, ur denna synvinkel, som underordnade.

2.1.6 Farmaceuter som en mgjlig bristvara

En aspekt som tas upp av néstan alla intervjuade &r att farmaceuter i dagens ldge behandlas
som en bristvara. Oppnandet av en méngd nya apotek, som en foljd av avregleringen, i
samband med stora pensionsavgangar bland farmaceuterna, leder till att farmaceuter blir
eftertraktad personal. Detta beskrivs ha direkt inverkan pa deras roll pa apoteken. De flesta
intervjuade menar att ett underskott kommer att innebéra att farmaceuternas arbete blir mer
specialiserat, dvs. mer inriktat pa de arbetsuppgifter som bara farmaceuter kan utféra. AC1
och AC3 tar bada upp att den situation foretaget och farmaceuterna nu befinner sig i har bade
kortsiktiga och langsiktiga effekter. Inom den niarmaste framtiden, vilket kan stricka sig dver
ganska lang tid, kommer turbulens att rada pa marknaden, vilket ocksa har effekter pa
farmaceuternas roll i verksamheten. Pa kort sikt dr bristsituationen ett faktum, medan dess
langsiktiga effekter dr oklara. Hér &r det dock tydligt att flera intervjuade forbereder sig for en



situation dér det rader mindre efterfragan pa farmaceuter inom det egna foretaget, men att nya
karridrvigar oppnat sig genom avregleringen, bade vad giller nya arbetsgivare inom
apoteksbranschen och utanfor. Att behovet kommer att minska inom den egna verksamheten
beskrivs som en naturlig konsekvens av det hardare ekonomiska ldget. Det dr nu marknaden
som styr enheternas storlek och dirmed deras behov av farmaceuter, da dessa har hdgre 16ner
och ddrmed kostar mer dn andra anstillda.

2.1.7 Arbetet med o6kad affarsmassighet

Farmaceuternas arbete i receptkanalen innefattar enligt samtliga intervjuade en outnyttjad
mdojlighet for dessa att bredda anvdndandet av sin kompetens till att dven innefatta forsiljning.
Hir dr det mycket tydligt att Privatapoteket gor atskillnad mellan att silja/”kridnga” och att
hjilpa, ddr merforsiljningen man talar om handlar om det sistnimnda. Den kunskap
farmaceuterna besitter i egenskap av sin profession ska hiér utnyttjas bittre genom att lata
kunskapen komma till anvéandning dven i andra sammanhang. Att utnyttja farmaceuternas
kompetens pa ett mer uttommande sitt dr nagot som pa olika sitt tas upp av flertalet
intervjuade.

Jag tror att de behover bli bittre pa att anvinda kunskaper som de redan har, vaga anvinda de
kunskaperna till att erbjuda kunden nagot mer. For de kan redan, men de vagar inte anvinda
det. For det finns ndgot gammalt som hiinger kvar, att det ir lite fult att silja. (AC1)

En man som kommer in och &r forkyld, han behover ndsdroppar, han behover halstabletter och
han behover nisdukar liksom hela kitet, och s har vi inte tinkt férut. Och det 4r ju egentligen,
han 4r ju néjd nér han gér ut hérifran, sa varfor ér det inte béttre att de koper det hos mig én att
de gér till ICA och koper de hir ndsdukarna, eller hur? Och sa har vi aldrig ténkt forut... (AC2)

Att affarsmissighet och forsédljning far storre utrymme i farmaceuternas roll beskrivs som en
resa, en process och alltsa inte som nagot helt oproblematiskt. Flera intervjuade tar upp att det
tidigare funnits en instéllning att det dr fult att sdlja, men att den instéllningen idag ses som ett
mindre problem. Snarare handlar det hir om ett nytt sétt att tinka, en ovana och osékerhet vid
att se sitt arbete som fokuserat pa kund och kommersialism. De flesta vi intervjuat tar upp att
detta &r en fraga man aktivt arbetar med, under alltifran arbetslagstréffar till
informationsméten och personalméten. AC3 beskriver hur man arbetar med omstéllningen
mot mer forséljning:

Mycket aktivt! Det &r jittesvart att fa farmaceuter att sélja. Som jag sa, det finns inget motstand
i det, det dr ingen som uttrycker ndgot motstand eller sdger... men att liksom, “komma till
skott”, det dr... men jag tror att det ger sig ndr man mirker att det 4r tvunget.

Att vénja sig vid en ny, mer affirsmissig roll vas genom att farmaceuterna exempelvis
regelbundet lotsas genom verksamhetens resultatredovisning pa en tavla, nagot AC1 tar upp.
Ett annat exempel som flera tar upp, &r att farmaceuterna aktivt coachar varandra till
forbittring, genom att dela med sig av positiva erfarenheter fran lyckade siljsituationer. Det
ses, fran Privatapotekets hall, idag inte som ett problem att kombinera professionens kunskap
med forsidljning och kommersialism, utan det framstélls som att det snarare &r vanan &n viljan
som saknas. Dir motstand mot utvecklingen registreras, kopplas detta ihop med att det alltid
finns nagra som inte vill, medan AC1 och AC2 ser det som en aldersfraga. De yngre
farmaceuterna har enligt dem en mer anpassningsbar instéllning, nir det géller att bredda sin
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roll till att dven innefatta forsiljning. AC2 uttrycker foljande om hur fokus inom
apoteksverksamheten forflyttats, var hon ser en skillnad:

Samhillsekonomiskt, tycker jag. Och alltsd dir #r vidl den stora biten tycker jag da,
personligen, for att vi har ju, vi har hallit tillbaka med forsé... vad ska man sdga, vi har tinkt
vildigt stort, tagit ansvar fér ekonomin kan man vél sdga. Alltsd ingen hamstring har fatt
forekomma sé vi har varit vildigt sadir... och d&ven om man ténkt pa personer, gett personliga
rad, kanske vildigt enkla rad och inte tidnkt pa ekonomin lika mycket. Det dr vil en ganska stor
skillnad och vi maste ju i en konkurrens, vi maste ju vara lika bra som ... [nimner ett
kladforetag]

Idag rader det fran ledningens hall ingen tvekan 6ver var verksamhetens och ddrmed
farmaceuternas fokus ska ligga. VD uttrycker vilken kompetens hos farmaceuterna som
kommer att vara viktig:

... Det ska vara médnniskor som brinner for att gora kunden né6jd, som élskar att moéta kunden
vare sig det dr den forsta kunden som kommer klockan nio pd mandag morgon eller den sista
kunden pé fredag som drojer sig kvar efter stingning. Man ska triggas utav det, man ska ma
bra av det, man ska vara, bli glad, dd man gor en kund n6jd. Det &r det enda, det &r liksom det
centrala. Vi finns till for vara kunder, vi finns inte for nanting annat.

2.1.8 Kompetensutveckling med tva fokus

Nir samtalen glider in pa utbildning, beskriver de intervjuade att denna sker inom tva
omraden. Vad giller kompetensutveckling inom farmaciomradet #r detta nagot som
traditionellt och fortsittningsvis till stor del kommer att ligga pa eget ansvar, men dven som
en del av intern utbildning under den likemedelsansvariges ledning. De inslag som beskrivs
som nya, eller i vart fall kommer intensifieras, ér istéllet den utbildning som inriktas pa
sidljande. Har tar flera av de intervjuade upp anvindandet av forsiljningscoacher. Detta inslag
visar sig varit aktuellt dven tidigare, men att antalet coacher i forhallande till medarbetare nu
blivit betydligt storre, vilket gett en mer direkt kommunikation och utbildning pa plats i
apoteken. Forséljningscoacherna beskrivs som att arbeta gentemot alla yrkesgrupper, bade pa
apoteksgolvet, i receptkanalen och framforallt gentemot apotekschefen. Medarbetarna far hér
konkreta tips pa alltifran hur man inreder apoteken for bésta forséljning till hur merforsiljning
kan anvindas i recepturen.

Ja, dels handlar det om, alltsd véara utbildningsinsatser handlar ju om att stirka den
farmaceutiska rollen a ena sidan. Det handlar om kundbemotande, det handlar om butiksdrift
och det handlar om detaljhandel & andra sidan vare sig du 4r tekniker eller farmaceut. Och sen
handlar det vildigt mycket om afférsmissighet. (VD)

2.1.9 Fran strama till I6sare tyglar genom decentralisering

Att det efter avregleringen stills hogre krav pa farmaceuternas personliga engagemang och
bidrag till verksamhetens framgang blir ocksa tydligt nir samtalen kommer in pa vad i sjédlva
organisationsformen som skiljer Privatapoteket, som en privat och konkurrensutsatt
arbetsgivare, fran det statligt 4gda Apoteket AB, som da var i monopolsituation. Har rader
stor samstdmmighet i att Privatapoteket genom att storleksmassigt vara langt mindre dn det
davarande Apoteket AB, har friare arbetsformer och kortare beslutsvégar. I praktiken talar
man om en decentralisering av verksamheten, dir egna 16sningar pa lokala problem framhivs
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som en stor skillnad mot tidigare. Den stora statsapparaten stélls hiar mot ett féretag med liten
overheadorganisation, dér de intervjuade menar att apoteken har stor frihet, dock inom tydliga
ekonomiska ramar. Det 6kade sjédlvstyret menar man ska prigla organisationen fran
apotekschef till personal pa golvet. Att en skillnad mirks fran tidigare menar man &r tydligt,
da farmaceuterna beskrivs som att fraga om minsta detalj och som att vara ovana vid eget
beslutsfattande. Syftet med decentraliseringen &r fran ledningens hall tydligt - “business is
local” som VD uttryckte det; det &r pa lokal niva apotekspersonalen bést kan anpassa sin
verksamhet for 6kad forsiljning och 16nsamhet. HR menade vidare att storleken pa
organisationen ocksa baddar for 6kad differentiering mellan olika enheter, nagot som hon
menar inte var mgjligt under den tidigare statliga organisationen. Hon lyfter hir fram den
tidigare rigida kulturen, dér allt behovde goras enligt samma mall. Nir foljdfragan stills om
farmaceuternas arbete blivit mer sjdlvstindigt, menar AC1 :

Ja, det har det, och samtidigt ser man hur de vixer da de far fortroendet att fatta egna beslut. I
borjan dir, da kom de fram till mig och ville att jag skulle bestimma allt som hiinde dir ute nér
det var nagon kund som det strulade lite f6r — hur ska vi gora nu? Och sa vagade de inte fatta
beslutet sjdlva di, men nu kommer de till mig istdllet och sdger att “nu hinde detta och jag
gjorde sahir”. Jittebra siger jag, och da blir det mycket roligare och det dr da man ser hur de
vixer, ndr de vagar fatta egna beslut. For jag tror inte att man kénde att det var riktigt och [sic!]
att gora det forut.

2.1.10 Arbetets utvardering - vad ar kvalitet?

Som ett nytt foretag pa apoteksmarknaden blir det snart tydligt att formerna for utvirdering av
verksamheten och farmaceuternas arbete dnnu inte natt sitt slutgiltiga utseende pa alla
omraden. Vad som ska utvirderas rader det dock stor enighet om. Bade vad giller
apotekschefernas och farmaceuternas arbete dr det tva omraden som ges storst utrymme och
som ocksa ndmns av samtliga intervjuade; ekonomiska resultat och kundnéjdhet. De
ekonomiska malen talas om i termer av kostnader och intikter, resultat, ”vad som star pa sista
raden” etc. och beskrivs som att idag vara mer utbredda i verksamheten &n tidigare. Mycket
stort fokus ldggs ocksa pa kundens upplevelse av apoteket och da framforallt den visuella
presentationen i apoteksbutiken och den service som farmaceuterna ger i framférallt
receptkanalen. Hédr ndmns bland annat metoder som NKI (N6jd Kund Index), “mystery
shopper” (anvéndande av servicemitningar som genomfors med hjélp av inhyrda “’kunder”),
stickprovskontroller av butikslokalens utseende m.m. VD tar upp att det dr klassiska
detaljhandelsmatt som kommer att anvéndas vid utvirdering:

Hur kundfrekvensen ser ut, hur vi lyckas med véra medelkop pad véra enheter, hur méanga
receptexpedieringar vi har osv., osv. Det dr pa nat sétt kvittot pa en konkurrensutsatt marknad,
det #r de stalarna som ligger i kassan pa kvillen helt enkelt.

Parallellt med utvirdering genom ekonomiska och kundrelaterade matt finns ocksa en
kvalitetskontroll av receptkedjan, dvs. den del av verksamheten som styrs av tydliga statliga
regleringar. Denna del av utvirderingen skots avskilt fran den tidigare nimnda och har en
egen organisation, fran lokal till central niva. Fokus ligger hér pa sikerhet i
lakemedelshanteringen, nagot som granskas forst av den likemedelsansvarige pa lokal
apoteksniva och sedan av en sérskild grupp inom Privatapotekets ledning, dar
chefsapotekaren i foretaget intar en ledande position. I gruppen ingar dven tva andra
farmaceuter, vilket innebir att kvalitetskontrollen av likemedelshanteringen genomférs av
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enbart farmaceuter. Att halla hog sidkerhet och kvalitet pa det farmaceutiska arbetet, i
betydelsen likemedelshantering, beskrivs av flera intervjuade som en legitimitetsfraga, diar
foretaget som ny aktor pa apoteksmarknaden dr beroende av fortsatt hog troviardighet som ett
led i Ionsamheten. Farmaceuternas lagreglerade verksamhet granskas @ven av statliga
inspektioner, ddr HR aterigen tar upp att det handlar om trovirdighet. Hon hénvisar hér till
tidigare erfarenheter fran avreglerad verksamhet, skolvisendet, dir de statliga kontrollerna
snarare intensifierats pa grund av avregleringen.

Pa individniva beskrivs farmaceuternas arbete som att utvirderas dels med avseende pa dessa
sakerhetsaspekter, dels genom matt pa ekonomiska resultat och kundngjdhet. AC1 uttrycker
att ”det dr svart att méta pa enskild farmaceut men annars sa for sjdlva gruppen sa blir det ju
pa samma sitt som jag kan méta mig sjdlv. Det &r ju pa resultatet och dr kunderna nojda.” Det
framgar med tydlighet att bade ekonomiska resultat, kundnojdhet och likemedelssikerhet &r
parametrar som dven miétts under Apoteket AB: s tid, men att den sistnimnda nu betraktas
som en forutsittning, ett minimikrav, medan det 4r de andra tva parametrarna som kan
forbittras. En skillnad som framhalls av flera intervjuade &r att de tva sistnimnda
kvalitetsmarkorerna nu dven fokuserar pa receptkanalen, nagot som tidigare till storsta delen
betraktats som mer eller mindre oberoende. Som exempel pa hur dessa tar sig uttryck i
praktiken, namner ACI1 att apoteket han arbetar pa sedan ett par veckor tillbaka anvint sig av
vita korgar under diskarna i receptkanalen. I denna ldggs produkter ur egenvardssortimentet
som lampar sig extra bra for merforséljning till kunder som himtar ut recept. Resultatet
utvirderas sedan utifran hur manga produkter som finns kvar i korgen efter veckans slut. Ett
annat exempel kommer fran AC3 som namner att foretaget inom kort kommer borja anvéinda
sig av bonussystem for anstillda, ddribland farmaceuter, dér de tva parametrarna kundméte
och ekonomiskt resultat anvidnds for att avgora arbetets kvalitet.
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3. Analys

I detta kapitel kommer den teoretiska ram som redovisats i kapitel ett, de grinsdragningar
som Fournier lyfter fram och som kompletterats med bl.a. Claesson och Malmstig, att
tillimpas pa det empiriska material som redovisats i kapitel tva. Under varje rubrik aterfinns
en kort sammanfattning av vilka aspekter som kan hérledas till respektive griansdragning. Det
tillvigagangssitt som anvints vid analys av materialet har presenterats i metodavsnittet.
Analysen sker vidare utifran de fragestillningar som inledningsvis stilldes upp under rubrik
1.2. Vi fragade oss dér hur personer i ledande befattning pa Privatapoteket diskuterar:

e Vilken typ av arbetsuppgifter och kompetens som ingar i farmaceuternas roll och hur
denna avgriansas mot andra yrkesgrupper pa apoteken?

e Hur forhallandet mellan kund och farmaceut ser ut?

e Hur farmaceuternas arbete kontrolleras och utvirderas?

3.1 Det professionella féltet och grdnsen mot andra yrkesgrupper

Den forsta grinsdragningen handlar om griansen runt professionens filt (jfr Claesson, 1989;
Freidson 2001; Malmstig 2001, 2004), dvs. vad som anses ligga inom ramen for
professionens arbete och hur detta filt avgrinsas mot andra yrkesgrupper. Hér ar tradition,
vana och exempelvis lagregleringar vanliga grinsmarkorer, dér professionens
kunskapsmonopol, grundat pa abstrakt kunskap, traditionellt avgrinsat filtet. Den
professionella servicen skiljer sig hér fran 6vrig service just vad giller dess karaktér, dar
denna innehar en samhillsviktig funktion som inte kan utféras av vem som helst. Fournier
(2000) menar att grinsdragningen runt det professionella filtet suddats ut genom
marknadslogikens intag och att behovet av professionernas tydligt avgrinsade
specialistkunskap darfor minskar. Detta far enligt forfattaren framforallt tva effekter. Det
professionella filtet paverkas dels av diffusion, dvs. att det som traditionellt legat inom
professionens filt nu sprids till andra yrkesgrupper, dels integrering av kunskapsfilt. Det
senare avser en utvidgning av de professionellas filt till att Aven inrymma andra element,
vilket uppkommer som en effekt av marknadens krav pa flexibilitet.

Vad giller farmaceuternas professionella félt har det framkommit med tydlighet att
affirsmissighet redan tidigare, under Apoteket AB:s tid, haft inverkan pa arbetet pa apotek.
Aven farmaceuternas arbete paverkades av detta, iven om det d& var mer i teori #n i praktik.
Det nya for situationen ér saledes den dkade inriktningen pa affirsmissighet som nu i
praktiken paverkar det farmaceutiska féltet och far effekter pa farmaceuternas arbete pa
apoteken. Att affirsméssighet nu ligger inom ramen fér farmaceuternas arbete beskrivs vidare
inte som ett val utan en nédvindighet, givet att verksamheten &r utsatt for konkurrens. Det dr
nu en fraga om att bidra till Ilonsamhet for att kunna behalla jobbet, vilket ska jamforas med
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den tidigare situationen da verksamheten inte stod och foll med att gora vinst. De effekter av
marknadslogik som Fournier beskriver kan pa motsvarande sitt beskrivas ha fatt storre
utrymme genom avregleringen. I denna utveckling hamnar receptkanalen i fokus som en
outnyttjad potential, pga. sin koppling till apotekens kidrnverksamhet och den legitimitet
farmaceuterna bir med sig. Ocksa ekonomiska hinsyn tas, dir virdet i receptkanalen vida
overstiger forsiljningen pa apoteksgolvet. Det dr saledes hir virdet av ett gott
kundbemétande och en god service dr som storst. Detta avspeglas inte minst i vad som
prioriteras i farmaceuternas kompetensutveckling. Den kompetens som rér
likemedelshantering skots som tidigare internt av farmaceuter, medan utbildning som ror
affarsméssighet, bl.a. anvindandet av forséljningscoacher, limnas at utomstaende. Det dr den
senare formen av utbildning som intensifieras och ocksa riktas mot farmaceuter pa ett annat
sdtt @n tidigare. De affarsméssiga kompetenserna sammanlénkas med forebilder fran
detaljhandeln, vilket tillsammans med ovanstaende utveckling i Fourniers termer kan
beskrivas som att det sker en integrering av kunskapsfilt med omraden dven utanfor apoteken.

Situationen ger alltsa direkt effekt pa vilka arbetsuppgifter och vilken typ av kompetens som
beskrivs som att nu inga i farmaceuternas arbete. Merforsiljning, kunskap och vana vid
ekonomiska méatinstrument samt butikspresentation dr konkreta exempel pa hur detta tar sig
uttryck. Storre krav stills ocksa pa personlig lamplighet vad giller engagemang, 6ppenhet och
kundfokus. En tydlig serviceinriktning dr dock en ingrediens dven i professionell service, i sin
ursprungliga anvindning hos exempelvis Claesson, men far hir en annan inriktning.
Farmaceuten forvintas anvinda kompetenserna i kommersiellt syfte genom att vara en bra
siljare. Detta kan jaimforas med Malmstigs forskning dér just ett kommersiellt fokus for
verksamheten framstélls som problematiskt (jfr &ven Freidson om professionell etik). En
effekt av avregleringen &r ocksa att cheferna pa Privatapoteket beskriver en 6kning av
farmaceuternas autonomi genom decentralisering, fokusering pa lokala 16sningar och eget
beslutsfattande. Dock ir det tydligt att detta sker inom ekonomiska ramar, som géller for hela
personalen, dér det egna ansvaret har det gemensamma syftet att bidra till 1onsamhet. Med
Fourniers terminologi skulle detta kunna tolkas som ett omformulerat sjédlvstyre av det
professionella filtet, dir storre utrymme ldmnas for egna beslut och friare arbetsformer men
dér samtidigt hardare ekonomiska styrmedel blir aktuella.

De okade krav pa affirsmissighet som stills pa farmaceuterna utgor saledes en breddning av
deras professionella filt, som enligt Fourniers terminologi ocksa kan forstas som en
integrering av kunskapsfilt. Farmaceuterna breddar hir sitt filt till att innefatta uppgifter och
kompetenser som tidigare legat inom andra yrkesgruppers omrade, med resultatet att det nu
uppstar en storre gemensam sfir. Har blir uttryck som att farmaceuterna ska utnyttja hela sin
kompetens” intressanta, da de intervjuade knyter de nya kraven pa affirsmaissighet till det
gamla professionella féltet, vilket ses som en naturlig férlingning av den professionella
kompetensen. VD uttrycker att farmaceuterna nu maste fokusera pa att gora “ritt saker”,
vilket ur dennes synvinkel innefattar de delar som driver forsiljning. Utifran den tidigare
avgrinsningen av farmaceuternas kunskapsfilt skulle definitionen av “ritt saker” haft en
snédvare tolkning, diar kommersiella intressen fatt mindre utrymme (jfr exempelvis Claessons
servicebegrepp). En viktig aspekt dr hir retorikens betydelse for kunskapsfiltets grinser. Nér
de intervjuade diskuterar begreppet merforsiljning dr de genomgaende tydliga med att
markera att det handlar om att hjdlpa kunden, snarare &n att silja eller, som de uttrycker det,
“kringa”, trots de ekonomiska resultatens betydelse. Genom att omformulera merforsiljning
till att handla om ett mervérde for kunden snarare &n ett medel for 16nsamhet for foretaget,
passar de nya arbetsuppgifterna béttre in i de professionellas befintliga roll (jfr Malmstig
2004, som menar att Apoteket AB 16ste motsvarande problem genom sérkoppling av roller
mellan farmaceuter och apotekstekniker).
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Nir det giller Fourniers begrepp diffusion, dér andra yrkesgrupper tar steget in i
professionens filt, finns i farmaceuternas fall en tydlig grians for hur langt detta kan ga.
Lagregleringen som styr delar av farmaceuternas arbete (se bakgrundskapitlet, s. 8f) utgor hir
en barridr som haller ute andra yrkesgrupper, bade vad giller arbetsuppgifter men ocksa vad
giller miniminivan av antalet farmaceuter pa apoteken. Pa detta sitt begrinsas ocksa
Privatapotekets handlingsutrymme. Tvirtemot Fourniers resonemang om att professionell
kunskap breddas, bidrar lagregleringen i farmaceuternas fall hér dven till specialisering, da
den brist pa farmaceuter som pa kort sikt forutses gor att deras arbete inriktas pa de
arbetsuppgifter som enligt lag maste skotas av professionen. Som sadan kan utvecklingen
dock dnda ses som en effekt av marknaden, da det dr farmaceuterna som handelsvara, till f6ljd
av konkurrenssituationen, som bidrar till denna specialisering. Pa ldngre sikt, nir efterfragan
pa farmaceuter forvintas minska, leder marknadens effekter istéllet till integrering av
kunskapsfilt, i enlighet med Fourniers teori, genom att farmaceuterna i hogre grad behdver
vidga sitt arbetsomrade for att vara mer flexibla i verksamheten.

Den lagreglerade zonen av farmaceuternas filt dr saledes néstintill opaverkad. De
arbetsuppgifter som ligger utanfor lagregleringen, men som av tradition och vana fallit pa
farmaceuternas lott, blir dock foremal for diffusion. Lagregleringarna skyddar enbart vissa
delar av farmaceuternas arbete, vad som ska inga i titeln farmaceut dr annars obestimt. Den
grazon som dven tidigare forenat farmaceuternas arbete med andra yrkesgruppers vixer,
genom att yrkesgrupperna nu delar fler arbetsuppgifter och kompetenser; det sker en
utsuddning av grianser pa det sitt som Fournier beskriver. Det &dr inom detta omrade det blir
aktuellt med begrepp som att vara mer “allround”, "flexibel”, ”’ga in och ut i olika roller”,
“fungera mer som en helhet” och att egenvard och receptkanal inte, som VD uttrycker det, ska
”stand alone” utan istéllet integreras. Ur farmaceuternas synvinkel blir det hér aktuellt med
bade integrering av kunskapsfilt och diffusion, samtidigt. Integrering genom att nya delar
laggs till det befintliga kunskapsfiltet under honnorsord som flexibilitet, diffusion genom att
delar av arbetet som tidigare varit forbehallet farmaceuter nu i hogre grad ppnas for andra
yrkesgrupper (jfr apotekschefsrollen nedan). En tydlig gréins finns dock for diffusion dven pa
detta omrade, da det tekniska stod som flera intervjupersoner namner, sitter grinser for Gvrig
personals arbete i receptkanalen. Denna struktur utgér, trots att det inte dr fraga om en
lagreglering, en verklig barriédr kring det farmaceutiska filtet, som dock ligger inom foretagets
riackvidd och dirmed lédttare kan komma att fordndras. Den utsuddning av grinser som
Fournier lyfter fram dir behovet av specialistkunskap minskar, stoter hir aterigen pa motstand
genom att de tekniska strukturerna skyddar farmaceuternas monopol.

En aspekt som fortjdnar ett eget stycke, dr apotekschefsrollens forandring. Fran att
traditionellt innehafts av farmaceuter har denna befattning med tiden Oppnats for andra
yrkesgrupper. Med Fourniers terminologi kan detta forstas som att det skett diffusion pa ett
omrade som tidigare ingatt i farmaceuternas monopol. Griansen har hir uppritthallits av vana
och tradition, dven om lagregleringar om krav pa likemedelsansvariga ocksa spelat in. Idag
far istéllet lagregleringar i kombination med marknadens krav pa effektivitet storre spelrum,
dir konkurrensens effekter i form av mindre enheter gor att rollen nu av flexibilitetsskl
tillfaller farmaceuter. Privatapoteket podngterar hir att det inte finns nagot egenvirde i att
rollen innehas av en farmaceut, utan att det &r i egenskap av sin flexibilitet, mojligheten att
arbeta inom alla delar av verksamheten, som detta blir virdefullt. Istéllet podngteras virdet i
att kombinera farmaceutisk kompetens med affiarsmissighet, vilket aven i apotekschefernas
fall kan forstas som en integrering av kunskapsfilt. Detta kan relateras till hur Fournier talar
om att det inte langre finns utrymme for tydligt avgransade yrken. Hir sker ocksa en
omformulering av den relativa vikten av de olika kompetenserna; affirsméssighet vinner
mark framfor farmaceutisk kompetens i chefsrollen.
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Sammantaget medfor den numera storre gemensamma sfiren, att den del av det farmaceutiska
arbetet som sirskiljer dem fran andra yrkesgrupper fortfarande ar relativt orérd. Det sker dock
en breddning med bade nya arbetsuppgifter och kompetenser och kanske framforallt ett nytt
affarsmissigt tinkande. Nir arbetet i receptkanalen, som tidigare varit det som framforallt
skiljt farmaceuterna fran dvriga yrkesgrupper, mer liknar arbetet pa apoteksgolvet, blir
utsuddningen av grinsen tydlig. Detta kan jimforas med Claessons resonemang om vikten av
att professionens arbete uppfattas som sa avancerat att endast medlemmar i professionen kan
utféra detsamma. Flexibiliteten, som bl. a. yttrar sig genom okat arbete med merforsiljning
och en rumslig flexibilitet vad giller att dven arbeta inom egenvarden, knyts dock alltid till
den farmaceutiska kompetensen. Detta gor att grinserna aldrig helt suddas ut. Aven pé
apoteksgolvet ska farmaceuten ge professionell service utifran sin abstrakta kunskap (jfr
Malmstig; Claesson; Freidson), vilket sdrskiljer dem fran exempelvis apotekstekniker, dven
om malet dr detsamma. Det blir hir tydligt att grinserna for vad som ingar i det professionella
faltet och hur detta avgrinsas mot andra yrkesgrupper fordndras. Det sker, sasom Fournier
uttrycker det, en omformulering av det professionella filtet. En avgorande poing, som foljer
Fourniers resonemang om att professionens monopol forsvagas, dr att det idag &r marknaden,
det privata apoteksforetaget och den statliga regleringen, snarare dn professionen sjilv, som
sitter dessa grinser. Nedanstaende figur syftar till att illustrera det resonemang vi ovan fort,
dir professionens griansdragningar mot andra yrkesgrupper analyserats med hjilp av studiens
teoretiska verktyg.

Figur 3. Farmaceutprofessionens filt och avgrinsningar mot andra yrkesgrupper

D Farmaceuter
Utsuddning av granser genom diffusion
D Ovriga yrkesgrupper och integrering av kunskapsfalt

—

Gemensam sfér Skyddad sféar genom lagreglering

och tekniska strukturer

3.2 Gransdragningen mot klienter/kunder

Den andra grinsdragningen handlar om att relationen mellan profession och omvirld, i
betydelsen klienter/kunder, har priglats av den senares kunskapsmaéssiga underldge. Klienten
har hir varit i beroendestéllning gentemot den professionelle och pa sa vis varit utlimnad till
dennes bedomning av behovet av service. De professionella har i sin tur styrts av att servicen
haft karaktiren av ett kall, dér plikten mot allménheten varit ledstjdrnan snarare dn
kommersiella intressen. Fournier lyfter hér fram att grinsdragningen, genom 6kad fokusering
pa marknaden, nu paverkas genom ett skifte i maktbalansen mellan profession och kund, dér
det istillet blir den senare som sitter spelreglerna. Som ett resultat av detta blir kunden i fokus
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och det dr dennes preferenser som styr inriktningen pa den professionelles arbete, da servicen
nu maste siljas enligt marknadens principer. Service har saledes alltid varit prioriterat, men
med skillnaden att dess syfte enligt Fournier nu dr kommersiellt, snarare &n att ha
samhillsnyttan i fokus.

Att det redan tidigare talats om kund snarare 4n klient inom apoteksverksamheten &r tydligt,
men vad som inkluderas i kundmétet far idag en delvis ny aspekt. DC uttrycker att den stora
utmaningen i den nya situationen dr att verksamheten nu drivs pa en konkurrensutsatt
marknad med harda resultatkrav och forvintningar pa intékter, till skillnad fran den tidigare
driften i monopolform med ett tydligt samhillsuppdrag. Detta sammanfattar i mangt och
mycket den bild som intervjupersonerna presenterar, vilket kan jimforas med den fokusering
pa professionens samhéllsnytta snarare 4n kommersialism som exempelvis Freidson och
Claesson tar upp. I och med den numera externa konkurrensen pa marknaden, beskrivs
fokuseringen pa kunden ur ett kommersiellt perspektiv som nagot nodvéndigt for Gverlevnad,
snarare dn som ett val. Aven tidigare, da konkurrens beskrevs vara en framforallt intern fraga,
var kunden i fokus, men av delvis av andra skil. Kommersiell framgang var da inte lika
avgorande, vilket bl.a. nimns av en apotekschef. Verksamhetens priméra syfte var istillet att
sikra likemedelsforsorjningen med sa laga kostnader som mojligt. Har kommer Fourniers
resonemang till tydlig anviandning, da en tendens kan ses mot ett skifte i maktbalansen genom
apoteksverksamhetens numera konkurrensutsatta marknad. Kunderna har alternativet att vilja
mellan olika leverantorer av apotekstjansten, vilket gor att det nu &r kunderna snarare &n
professionen som viljer vilken service som efterfragas (jfr Claesson och farmaceuternas
tidigare overldge). Som en effekt av detta fordndras farmaceuternas arbete och det fokus som
praglar detta.

Hur detta tar sig uttryck i praktiken beskrivs vil av VD, som uttrycker att kunden &dr den enda
anledningen till Privatapotekets existens. Detta blir inte minst tydligt nir de intervjuade
beskriver hur marknaden genom efterfragan styr foretagets behov av kompetens, dvs. inte
bara farmaceuternas antal, utan dven vilka arbetsuppgifter och vilken kompetens som
forvintas i kundmotet. I receptkanalen blir detta extra tydligt, da det ekonomiska vérdet av att
behalla receptkunder gor att kundens upplevelse av detta méote blir avgorande. Som behandlas
under nista rubrik, far detta dven effekter pa hur farmaceuternas arbete utvirderas, dir
kopplingen mellan kundens ndjdhet, ekonomiskt resultat och verksamhetens 6verlevnad blir
tydlig. Detta kan jamforas med Fournier, som menar att professioner, da maktbalansen skiftar
till kundens fordel, tvingas silja sin service pa marknaden och dirfor anpassa densamma efter
kundens preferenser.

Som redovisats i empirin anser intervjupersonerna att det idag inte finns nagon konflikt
mellan kommersiella och professionella intressen, sasom den beskrivs i klassisk
professionsteori (jfr exempelvis Fournier; Malmstig; Claesson). De svarigheter farmaceuterna
har med att inrikta sitt arbete mot kommersiella mal framstills som att handla om ovana
snarare dn ovilja, vilket direkt kopplas till att det tidigare inte varit nddvéndigt att sitta
kommersiella intressen framst. Vikten av kundmétet dr dock nagot samtliga podngterar,
genom sina beskrivningar av hur arbetet med att fa farmaceuter att silja tar mycket tid.
Fournier beskriver hur det professionella filtets grinser flyttas till att ligga mer i linje med
kommersiella intressen, sasom skett hos exempelvis revisorer. Har blir den retorik som
anvinds av intervjupersonerna intressant, da det dr en tydlig markering att den 6kade
fokuseringen pa silj, bl.a. genom merforséljning i receptkanalen som ska bidra till foretagets
overlevnad, handlar om att "hjilpa kunden”, ”skapa mervirde”, snarare 4n att innebéra
forsdljning eller att kréinga” varor. Pa motsvarande sétt beskrivs den inneboende legitimitet
som ligger i farmaceutprofessionen som ett viktigt verktyg i denna process. Den 6kade
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inriktningen pa kommersialism som konkurrenssituationen innebér, hanteras saledes av
ledningen genom att hinvisa till professionens mer traditionella kundmoéte, dir samhéllsnyttan
och professionens trovirdighet stod i centrum. Har blir ocksa aldersaspekten intressant, da
denna maktbalans och grinsdragning mellan kund och profession av flera intervjupersoner
beskrivs som mer uttalad hos dldre medarbetare. Yngre medarbetare beskrivs vara mer 6ppna
for kommersialisering av den farmaceutiska rollen och att forsiljning dirmed blir en storre
del utav denna. Detta skulle kunna tolkas som ett tecken pa att det professionella filtet
omformuleras, da yngre farmaceuter beskrivs ha en annan bild av vad som ingar i deras
yrkesroll @n édldre yrkesverksamma. Sammanfattningsvis har den nya konkurrensutsatta
situationen gjort att kunden nu tydligare hamnat i fokus, vilket kan forstas som forskjutning
av maktbalansen mellan profession och kund. Detta medfor ett behov av att nu kombinera den
professionella servicen med mer kommersiella inslag.

3.3 Gransdragningen mot marknaden

Denna tredje grinsdragning, mellan professionen och marknaden, har enligt Fournier
traditionellt varit skarp, i betydelsen att professionell service kontrollerats och utvérderats
genom professionens interna kriterier. Detta bygger, enligt Fournier samt Agevall och
Jonnergard, pa den professionella kunskapens abstrakta karaktir, men som en forlingning av
detta ocksa pa professionens fokusering pa samhéllsnytta och ideal, snarare édn egenintresse
och kommersialism. Professionen har pa sa sitt atnjutit autonomi i férhallande till arbetets
utférande och utvirdering. Som en effekt av den fordndrade maktbalansen och professionens
fordandrade fokus (jfr ovan), utmanas enligt Fournier denna grinsdragning genom att interna
kriterier for kontroll och utvérdering skiftar till forman for externa. Kundnojdhet och
ekonomiska resultat hamnar i fokus, vilket enligt Fournier korrumperar professionens arbete.
Vad som betraktas som kvalitet forindras hér till att 14gga storre vikt vid vad som &r
kommersiellt gadngbart framfor vad som lever upp till interna standarder.

Som framkommit under var studie kontrolleras och utvirderas farmaceuternas arbete pa flera
olika omraden och pa flera olika sitt. Det som i intervjuerna med Privatapotekets chefer tagit
storst plats, dr den okade fokuseringen pa kundngjdhet och ekonomiska resultat som matt pa
kvaliteten pa arbetet i verksamheten. Det framkommer att dessa matt dven tidigare
forekommit, om dock inte i samma utstrickning. Det nya beskrivs istillet vara att denna typ
av utvirdering nu tagit steget in i receptkanalen pa ett helt annat sitt dn tidigare. I och med
detta paverkas ocksa framforallt farmaceutprofessionen, da receptkanalen och de farmaceuter
som arbetat inom densamma, tidigare inte berorts pa samma sitt av krav pa ekonomiska
resultat och kundnéjdhet. Detta kan jimforas med de interna kriterier och ddrmed autonomi
som bl. a. tas upp av Claesson och Abbott. Ett tydligt exempel pa denna utveckling kan hittas
i de vita korgar under receptdisken som nimns av en av apotekscheferna och som syftar till att
utvérdera farmaceuternas arbete vad giller merforsiljning. Farmaceuterna utvérderas hir
utifran hur vil de lyckas med merforsédljning snarare dn att utifran kunskaper och kompetens
som traditionellt hamnat inom deras kunskapsmonopol. Pa samma sitt som professionens filt
ovan beskrivits som att breddas, utokas pa detta sitt &ven de omraden som utvirderas. Vid
sidan om merforséljning, blir detta tydligt nér det giller exempelvis stickprov av den visuella
presentationen av varor i butik, NKI, anvindandet av ”mystery shoppers” m.m., matt som
visserligen dven tidigare anvénts, men som nu dven paverkar farmaceuternas arbete mer
konkret. Med Fourniers terminologi kan detta beskrivas som att externa kriterier nu fatt storre
utrymme, dven inom det farmaceutiska filtet, fran att tidigare framforallt varit aktuellt vid
bedomningen av andra yrkesgruppers arbete.
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De interna kriterier som fortfarande anvinds for utvirdering aterfinns inom den kontroll av
det farmaceutiska arbetet som utfors av den likemedelsansvarige respektive den grupp inom
Privatapoteket som ansvarar for farmaceutisk kvalitet. Det dr ocksa denna del av
farmaceuternas arbete som dr lagreglerad och sdledes utvirderas genom statliga inspektioner.
Fokus ligger hir pa sikerhetsaspekten och betydelsen av att bevara apotekens legitimitet och
trovirdighet genom en séker lidkemedelshantering. Detta beskrivs i sin tur som en
forutsittning for apoteksverksamhetens 6verlevnad och didrmed 16nsamhet. En tydlig skillnad
kan hir identifieras mellan externa och interna kriterier. Medan de sistnimnda beskrivs som
ett minimikrav, en forutsittning som utdver att uppna vissa krav ligger utanfor
Privatapotekets kontroll, beskrivs utvédrderingen av ekonomiska och kundrelaterade resultat
istdllet som omraden som préglas av potential. Det ér hir verksamheten kan forbittras och
saledes hir det privata apoteksbolaget kan gora skillnad. Lagregleringarna inom det andra
omradet sitter istillet ramar som foretaget maste anpassa sig till. Som en effekt av den andra
griansdragningen, mellan profession och klient och den maktfoérskjutning som déir kunde
konstateras, ligger denna fokusering i enlighet med Fourniers resonemang. Om kunden och
kommersiella intressen &r i fokus, blir det ocksa denna typ av arbete som blir intressant att
utvirdera, vilket kan jamforas med att det sker en, som Fournier uttrycker det, forskjutning
fran interna till externa kriterier. Har dr det dock viktigt att uppméarksamma att de
lagregleringar som styr farmaceuternas arbete sitter granser for hur langt forskjutningen fran
interna till externa kriterier kan stricka sig. Da lagen stiller krav pa att likemedelsansvariga
sikerstiller en viss standard pa likemedelshanteringen, blir detta saledes en naturlig gréins for
hur langt de externa kriterierna kan na. Figuren nedan &r avsedd att ge l4dsaren en visuell
presentation av vart resonemang.

Figur 4. Parallella system for utvéirdering av farmaceuternas arbete
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Den bild som framkommer &r att interna och externa kriterier for utvirdering organiseras i
parallella system, dir kontrollen av det traditionellt farmaceutiska och lagreglerade arbetet
avskiljs fran det mer kommersiellt inriktade arbetet. Fran att tidigare varit uppdelat genom en
fysisk grans mellan apoteksgolvet och receptkanalen gar gransen nu istéllet lings olika typer
av, eller delar av, arbetsuppgifter. Detta blir inte minst tydligt nér fokus ldggs pa var ansvaret
for utviarderingen ligger. Inom det lagreglerade omradet, de interna kriterierna, ligger ansvaret
inom den farmaceutiska professionen, da arbetet utvirderas enbart av farmaceuter. Denna typ
av utvirdering faller inom den traditionella avgriansningen mellan profession och marknad,
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som tas upp av exempelvis Abbott och Claesson, dir professionens autonomi ger den
sjdlvstyre Over arbetets organisation och utvirdering. Det &dr ocksa denna del som préglas av
den typ av abstrakt kunskap som Agevall och Jonnergard nimner vara anledningen till
professionens autonomi inom detta omrade; den maste utvirderas genom interna kriterier pga.
att ovriga saknar tillricklig kompetens. Den andra delen, inriktad mot ekonomiska resultat
och kundngjdhet, utvirderas istillet av icke-professionella i form av ledning respektive kund.
Detta kan istillet hérledas till de effekter av marknadslogik som Fournier menar préiglar
gransdragningen mellan profession och marknad. Externa kriterier saisom bonus vid goda
ekonomiska och kundorienterade resultat samt dvriga detaljhandelsmatt limnar hir 6ver
bedomningen av farmaceuternas arbete till utomstaende parter. Arbetsuppgifternas och
kunskapens natur gor det mojligt for personer utanfor professionen att utvérdera arbetets
kvalitet. Ekonomiska och kundrelaterade resultat &r inget som &r forbehallet den
farmaceutiska professionen, utan delas med andra yrkesgrupper och kompetenser. Den mystik
som traditionellt gjort att arbetet utvirderats internt blir som Fournier uttrycker det dirmed
urholkad, vilket gor kvaliteten pa arbetet 6ppen for andra att utvirdera. Sammanfattningsvis
kan sidgas att det skett en omformulering av vad som utgor kvalitet pa farmaceuternas arbete,
vilket ocksa far effekter pa hur detta utvirderas - vad som utvirderas och av vem.
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4. Slutsatser och diskussion

Uppsatsen syftade till att belysa hur professioner kan paverkas av att verka pa en
konkurrensutsatt marknad, genom att beskriva hur farmaceuternas roll pa apoteken fordandras
till foljd av den svenska apoteksmarknadens avreglering. For att uppna syftet gjordes en
fallstudie av hur féridndringen av farmaceuternas roll diskuteras av ledningen i ett av de nya,
privata apoteksforetagen pa marknaden. Detta material analyserades sedan med hjélp av en
teoretisk ram om professioner och dess gransdragningar, som framforallt byggde pa Valerie
Fourniers forskning. I detta sista kapitel presenteras uppsatsens slutsatser, vilket innebér att de
fragestillningar som stillts upp besvaras. I och med detta uppnas dven uppsatsens syfte.
Kapitlet och uppsatsen avslutas med en diskussion av studiens slutsatser.

4.1 Vilken typ av arbetsuppgifter och kompetens ingar i
farmaceuternas roll och hur avgransas denna mot andra
yrkesgrupper pa apoteken?

Som en foljd av apoteksverksamheten avreglering, med privat dgande och en konkurrensutsatt
marknad som friamsta kdnnetecken, breddas farmaceuternas roll pa apoteken. Ytterligare
kompetens laggs till den traditionella farmaceutrollen, genom framforallt fokusering pa
affarsmissighet. Konkurrensen gor att den grins som tidigare fanns mellan farmaceuter och
Ovrig apotekspersonal vad géller séljande, nu blir mindre tydlig i och med att kommersialism
tar steget in i receptkanalen. Receptexpediering och radgivning om likemedel fortsitter att
vara farmaceuternas kidrnverksamhet, men kompletteras med mer kommersiella inslag sasom
merforsiljning. Den professionella servicen far pa sa sitt ett delvis annat innehall. Det sker en
integrering av kunskapsfilt, enligt Fourniers terminologi, dir den gemensamma sfir som
forenar de olika yrkesgrupperna pa apoteken vixer. Inriktningen mot okad affarsmassighet far
ocksa effekter pa vilka krav som stills pa farmaceuternas personliga egenskaper. Engagemang
och sjilvstandighet, med kunden i fokus, blir efterfragad kompetens som dock alltid relateras
till ekonomiska ramar. Utsuddning av grinsen mellan professionen och andra yrkesgrupper
sker ocksa genom diffusion, vilket bl.a. exemplifieras av att apotekschefsrollens fokus
fordandras och att det numera ir behovet av flexibilitet 1 verksamheten, snarare dn
professionellt monopol, som paverkar vilken yrkesgrupp som innehar befattningen. Sa langt
ligger resultatet i linje med Fourniers forskning om att diffusion och integrering av
kunskapsfilt gor att utrymmet for professionernas specialistkunskap minskar. Statliga
regleringar av delar av det farmaceutiska arbetet, tillsammans med kvarvarande tekniska stod,
sdtter dock grianser for diffusionens rackvidd. Vissa arbetsuppgifter kan pa detta sitt inte
utforas av andra yrkesgrupper. Detta bidrar pa kort sikt till specialisering av farmaceuternas
arbete, da en brist pa farmaceuter gor att de maste fokusera pa sina kiarnuppgifter. Pa langre
sikt beskrivs dock kraven pa affiarsmissighet leda till 6kade krav pa flexibilitet och ddrmed
integrering av kunskapsfilt.
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4.2 Hur ser férhallandet ut mellan kund och farmaceut?

Den konkurrens som avregleringen innebér markerar en forskjutning av maktbalansen mellan
profession och kund, sdsom Fournier beskriver. Aven tidigare har kunden pa apoteken varit i
fokus, men dess preferenser far nu en mer direkt inverkan pa apotekens 6verlevnad och
didrmed farmaceuternas arbete. Kunden har nu mojlighet att vilja, vilket gor att vikten av att
mota det kunden efterfragar blir avgorande. Den tidigare fokuseringen pa det farmaceutiska
arbetet som ett samhéllsuppdrag utmanas nu av tydligare kommersiella intressen, vilket bland
annat aterspeglas i vad som inkluderas i farmaceuternas arbete. Att hjdlpa kunden innefattar
idag dven merforsiljning, da farmaceuternas traditionella service dven maste bidra till
lonsamhet. For farmaceuterna blir detta patagligt, da detta forandrade fokus blir extra tydligt i
receptkanalen, som tidigare varit mindre inriktad pa siljande. Det blir, for att anvinda
Fourniers ord, tvunget for farmaceuterna att sélja sin service, dd marknaden genom kundens
preferenser och val styr efterfragan bade vad giller farmaceuternas antal, kompetens och
arbetsuppgifter. Da den konkurrensutsatta marknaden gjort kundfokusering till en
nddvindighet finns det slutligen inte utrymme att vélja bort kommersiella intressen.

4.3 Hur kontrolleras och utvarderas farmaceuternas arbete?

De numera dkade kraven pa lonsamhet, dédr kunden pa ett mer direkt sitt dn tidigare styr
farmaceuternas arbete, aterspeglas i vad som ir intressant att utviardera. Kvalitet ges hér en
bredare definition, dér externa kriterier for utvirdering av farmaceuternas arbete ges storre
utrymme in tidigare, vilket stimmer vil 6verens med den utveckling Fournier beskriver. Fran
att kundrelaterade och ekonomiska matt tidigare framforallt omfattat andra yrkesgruppers
arbete, har denna typ av detaljhandelsmatt fatt storre betydelse dven for farmaceuter. Den
tidigare fysiska gransen for utvirdering mellan apoteksgolvet och receptkanalen dvergar
istdllet till att olika delar av arbetet utvirderas pa olika sitt. Detta blir inte minst tydligt nir
fokus ldggs pa var ansvaret for utvdrderingen ligger. Arbetet utvirderas med tva parallella
system; ett for arbetet med likemedelssikerhet, det traditionella innehallet i den
farmaceutiska rollen och ett for det mer kommersiellt inriktade arbetet, ddr matt pa
kundnojdhet och merforsiljning dr exempel. Det lagreglerade arbetet med likemedelssidkerhet
utvirderas dven fortsittningsvis av medlemmar inom professionen, bade inom foretaget och
fran statligt hall och utgor saledes interna kriterier for utviardering. Till skillnad fran Fournier
visar resultatet hér att dven de interna kriterierna bestar. Det kommersiellt inriktade arbetet
utvirderas istéllet av icke-professionella i form av ledning respektive kund och tar déarfor
formen av extern utvardering. De interna kriterierna bygger vidare pa kunskapens abstrakta
natur samt lagstiftning, vilket gor den forbehallen professionen. Detta bidrar ocksa till arbetets
och foretaget trovirdighet, vilket beskrivs som en forutséttning for verksamhetens fortlevnad.
Den kunskap som ryms i de externa kriterierna &r inte pa motsvarande sitt reserverad for
farmaceuterna och ldmnar darfor utrymme for utomstaendes granskning av arbetets kvalitet.

4.4 Slutdiskussion

Sa hur kan da studiens resultat ses ur ett storre sammanhang? I vara slutsatser stod det klart att
Fourniers begrepp diffusion och integrering av kunskapsfilt till stor del kan anvindas for att
beskriva och forklara den utveckling vi ser. Detta resonemang ligger inte langt fran andra
fenomen inom forskning om arbetslivet, dér begrepp som flexibilitet idag far allt storre
utrymme (jfr exempelvis Allvin m.fl., 2006). Savil inom privat som offentlig verksamhet far
marknadsliberala stromningar effekter, genom foreteelser som exempelvis ”slimmade
organisationer” och New Public Management, dédr de bada sektorerna ndrmar sig varandra i en
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form av hybridisering - allt med kunden i fokus (jfr Lindberg & Blomgren, 2009). Behovet av
arbetskraft som snabbt kan stilla om infor marknadens svingningar har inte minst gett
avtryck i den arbetsrittsliga lagstiftningens utformning, nagot som bl.a. tas upp av
arbetsrittsexperten Mats Glava (2001), ddr vi nu ser en utdkad anviandning av mer tillfalliga
anstillningsformer. Den anpassning som sker av farmaceuternas arbete till den nya kontexten
ar saledes inget som &r unikt for professionen, utan dr snarare en del av en storre samhillelig
trend.

Ett exempel pa hur farmaceutprofessionens forandring kan jaimforas med andra delar av
arbetsmarknaden kan ses i vilken typ av kompetens som efterfragas. Paralleller kan hir dras
mellan den diffusion av apotekschefsrollen som var studie pekat pa, dir befattningen beskrivs
som att inte lingre vara 6ronmirkt for farmaceuter, och den lagéindring inom sjukvarden som
ar 1997 gjorde det mojligt for andra dn utbildade ldkare att inneha den nya rollen
“verksamhetschef”. Pa samma sitt som apotekschefen i fall da denna inte har farmaceutisk
utbildning maste bistas av en likemedelsansvarig farmaceut, maste rollen som
verksamhetschef, i de fall medicinsk utbildning saknas, kompletteras med en medicinskt
ansvarig. (SFS 1982:763, 28-30 §§; SOSFS 1997:8). Lakarprofessionen star hir infor en
liknande utmaning som farmaceuterna, dir ledningsbefattningar som traditionellt tillfallit den
egna professionen 6ppnas upp for konkurrerande yrkesgrupper med annan, mer affirsinriktad
kompetens. Situationen &r i farmaceuternas fall paradoxal, da utvecklingen som utmanar det
professionella filtet, pa samma gang hjilper till att bevara detsamma. Behovet av funktionell
flexibilitet i de bantade organisationerna, i farmaceuternas fall mgojligheten att utnyttja deras
kompetens pa alla positioner pa apoteken, gor hér att befattningen idag trots allt tillfaller
professionen, dock av andra skal dn tidigare. Istdllet &r det, som studien ocksa tyder pa,
innehallet i farmaceutprofessionens filt som breddas for att méta marknadens krav.

Ur detta perspektiv blir det intressant att fraga sig hur langt marknadens effekter kan nd. Om
ovanstaende stycke diskuterat hur lagéindringar kan utmana professionens grinser, ligger en
intressant del av vart resultat ocksa i lagregleringens funktion som en barridr for marknadens
rackvidd. Vi syftar hir pa de lagstadgade krav som pa farmaceutisk kompetens pa apoteken.
Som barridr uppritthéller lagregleringen i detta fall professionens granser och bromsar den
utsuddning som Fournier menar uppkommer genom diffusion och integrering av
kunskapsfilt. Ett behov finns alltsa fortfarande av professionens specialiserade kunskap.
Resultatet ligger hér snarare i linje med Malmstigs och Claessons resonemang om hur staten
kan vara en viktig aktor for uppritthallandet av professionens status. Staten far pa detta sitt
dven fortsittningsvis en viktig roll inom den svenska apoteksmarknaden. De tekniska stod for
recepthantering som finns kvar sedan Apoteket AB:s dagar, reglerar vilka yrkesgrupper som
kan gora vad i receptkanalen. Aven tekniken fér dirfor funktionen som en barriir (jfr
exempelvis Eriksson-Zetterqvist, Lindberg & Styhre, 2009, for studier av hur ny teknik kan
paverka professioner). Med detta i atanke blir en intressant aspekt vad som hiander om
lagstiftningen forsvagas eller de tekniska systemen fordandras. Ett aktuellt exempel pa detta
kunde ldsas i Goteborgs-Posten den 18 maj 2010. I artikeln beskrivs hur landets revisorer fran
och med november maste marknadsfora sina tjdnster pa marknaden, pga. en lagindring som
befriar majoriteten av de sma aktiebolagen fran kravet att anlita en revisor. (Lofgren, 2010, 18
maj, s. 39) Betydelsen av lagregleringar och andra former av strukturella hinder dr darfor
nagot som i framtida studier pa omradet skulle kunna dgnas storre uppmarksamhet.

Som framkommit i resultatet sker trots allt en betydande utvidgning av den farmaceutiska
rollen, vilket gor att en storre del av arbetet nu delas med andra yrkesgrupper, bade i och
utanfor apoteken. Som Malmstig namner, skiljer sig farmaceuterna fran andra
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vardprofessioner genom inriktningen pa forséiljning. Nuvarande utveckling kan ses som att
professionen tar dnnu ett steg fran varden mot detaljhandeln. Recepturen har enligt Malmstig
vidare priglats av professionell autonomi, medan motsvarande frihet saknats i egenvarden,
vilken varit tydligare priglad av foretagsledningens styrning. Nir farmaceuterna nirmar sig
ovriga yrkesgrupper pa apoteken, bade vad giller krav pa kommersiellt gangbar kompetens,
men ocksa genom mindre tydliga fysiska grinser mellan receptkanal och apoteksgolv, blir
effekten att en storre andel av deras arbete &r 6ppet for utomstaende styrning och granskning.
Detta blir inte minst tydligt da farmaceuten, genom 6kad fokusering pa kundkontakt, blir mer
fysiskt synlig och dess arbete ddrmed mer transparent och mgjligt f6r kunden att utvirdera.
Professionernas monopol och sjilvstyre, vilket enligt klassiska definitioner sérskiljer dem fran
andra yrkesgrupper, utmanas saledes. Hér kan tydliga kopplingar dras till det kundfokus som
Fournier talar om och som pa senare ar blivit alltmer framtrddande i samhéllet, med nya
former av granskning och utvirdering av arbete som f6ljd (jfr t.ex. Lindberg & Blomgren,
2009). Denna trend kan inte minst ses i den i media nu pagaende diskussionen om huruvida
elever ska kunna sitta betyg pa sina ldrare, dér eleven far rollen som konsument av
utbildning. Vid jamforelse med Claessons modell fran inledningskapitlet, skulle aktoren
“allménheten” snarare kunna bytas ut mot “kunden”, for att markera den forskjutning av
maktbalansen som Fournier beskriver. Allménheten &r inte lingre en tacksam mottagare av
den professionelles service, utan en krivande konsument som vill ha valuta for pengarna.

Ur personalvetenskaplig synvinkel &r vara resultat intressanta, da de visar hur forandringar i
samhdllet, pa makroniva, paverkar hur arbetet organiseras pa enskilda arbetsplatser, pa
mikroniva. Forutsittningarna @ndras for personalen, i detta fall farmaceuterna pa de
privatigda apoteken, genom att nya krav stills pa bade utforande av arbetsuppgifter och pa
personliga egenskaper. Detta dr relevant ur flera aspekter. Som representant for arbetsgivaren
ligger det pa personalvetarens bord att sta bakom verksamhetens strategiska personalarbete. I
detta inkluderas exempelvis fragor som kompetensforsorjning och rekrytering, dér skillnaden
mellan bittre och sdmre beslut far konsekvenser for verksamheten. En forutsittning for
framgangsrikt personalarbete dr hir att ha en forstaelse for vilka forandringar som sker pa
samhillsniva och hur dessa tar sig uttryck i arbetets praktik. Vilken kompetens som
efterfragas styr inriktningen pa rekryteringen, dér det dr personalvetarens uppgift att alltid
ligga ett steg fore, att bemanna for morgondagen. Andra aspekter dr intressanta utifran de
konsekvenser utvecklingen far pa individ- och gruppniva pa arbetsplatsen. Fordandringar i hur
arbetet organiseras far konsekvenser bade vad giller rollférdelningen pa arbetsplatsen, med
dess effekter pa forutsittningarna for vélfungerande arbetsgrupper, men ocksa for individens
psykosociala vidlmaende. Hir dr exempelvis aspekter som trivsel och motivation centrala,
vilka inom personalvetenskapen ir viletablerade arbets- och forskningsomraden.

En studie av denna omfattning har dock en begrinsad generaliseringskraft. Underlaget ricker
inte for att dra nagra langtgaende slutsatser, men &r dnda fullt tillrdckligt for en intressant
diskussion och fingervisning om vilka faktorer som dr viktiga for fortsatt forskning; at vilket
hall trenden pekar. Just detta dr ocksa malet med fallstudien som forskningsmetod; en
héndelse kan undersokas och analyseras pa ett djupare plan, vilket ger en annan slags
forstaelse dn med mer kvantitativa metoder. De teoretiska begrepp som hér anvints for att
analysera materialet, har gett oss etf perspektiv pa hur utvecklingen av farmaceuternas roll
kan forstas. Ett annat perspektiv skulle hér kunna bidra med alternativa sitt att belysa
situationen, nagot vi ocksa vialkomnar i framtida studier.

Denna studie har vidare dgt rum i en tid med stora fordndringar, dér de konkreta effekterna pa
apoteksgolvet bara borjat visa sig. Av denna anledning var det for oss intressant att anvinda
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ett ledningsperspektiv, da chefer i hog grad styr verksamhetens riktning. I ett senare skede
vore det ddremot intressant att studera avregleringens effekter ur farmaceuternas eget
perspektiv, liknande Malmstigs forskning fran 2001. Farmaceuternas egna berittelser kan har
antas representera en delvis annan bild av situationen. Ledningen kan beritta om
farmaceutens roll som en del av foretagets strategiska arbete, snarare &n att bidra med
skildringar av det praktiska arbetet pa apoteken, atminstone da det géller cheferna i
ledningsgruppen. Pa sa sitt ges forskaren, genom ett ledningsperspektiv, en mer 6vergripande
bild av de nya krav som stills pa farmaceuternas arbete. Mer djupgaende och individuella
aspekter, saisom exempelvis psykosociala effekter av fordndringen, behover istillet angripas
ur ett annat perspektiv (jfr exempelvis Allvin m.fl., 2006, for hur det nya arbetslivet kan fa
effekter for psykosocial hélsa). En intressant aspekt vore hér att studera hur farmaceuterna
upplever den dkade inriktningen pa kommersialism, nagot ledningen menar handlar om ovana
snarare dn ovilja.

Vidare studerade Malmstig farmaceutprofessionens forindring vid 6vergangen fran privat till
statligt 4gande. En studie av dagens omvinda situation skulle darfor bidra med nya
kunskaper. Idag sker driften av privata apotek ocksa i en delvis annan kontext och i andra
former #n innan forstatligandet pa sjuttiotalet. Branschen dominerades da av sma, privata
apoteksentreprendrer, medan vi nu ser en situation dér stora internationella foretag, ofta utan
direkt koppling till hdlsovardsbranschen, star som dgare. Pa samma dmne hade det varit
intressant att jamfora resultatet fran var studie med en motsvarande undersokning inom
statliga Apoteket AB. Detta skulle ha gett oss majlighet att urskilja de effekter pa
farmaceuternas roll som kan hérledas till organisatoriska aspekter och ddrigenom undersoka
om rollen ser olika ut inom privat och offentlig verksamhet. De intervjuade beskrev
exempelvis hur det privata foretagets mindre storlek gav farmaceuterna dkad frihet i sitt
arbete, dock med tydligare ekonomiska ramar. Tilliggas bor hir att en jimforelse mellan
Privatapoteket och Apoteket AB ursprungligen var avsikten med denna studie, nagot vi dock
tvingades Gverge pga. svarigheterna att fa tilltride till den statliga organisationen.

Avslutningsvis kan studiens resultat sammanfattas till att avregleringen av den svenska
apoteksmarknaden har paverkat farmaceuternas roll. Som n@mndes i teoriavsnittet gar
asikterna isdr om huruvida den utveckling vi ser leder till professionernas fall eller helt enkelt
till en omformulering av dess innebdrd och roll. Hittills har aspekter som forminskar
professionens handlingsutrymme getts stor plats. Savil Fournier som Malmstig tar dock upp
att professionens framtid ligger i dess formaga att ateruppfinna sig sjdlva i linje med de nya
forutsittningar som rader. Enligt Fournier finns i situationen en mojlighet for professionen att
omdefiniera sin yrkesroll i linje med kommersiella intressen, liknande hur revisorer och
advokater redan gjort och pa sa sitt skapa nya grianser. Fragan dr dock vilka konsekvenser en
sadan omformulering kan fa, savil for professionens medlemmar som for professionens
legitimitet i samhéllet, da fokus pa samhillsnytta forenas med krav pa 16nsamhet. Inneborden
i begreppet effektivitet blir hér intressant, inte minst da det giller synen pa vad som utgor
virdet av farmaceuternas arbete. Ekonomisk effektivitet, uttryckt i bl.a. Ionsamhetsmal, stills
hir mot professionell effektivitet som i dess traditionella formulering istéllet virderar
professionens trovirdighet och service till allménheten. Dér det forstnimnda, genom
ekonomiska nyckeltal, later sig métas inom ramen for det privata apoteksforetaget, ar
farmaceuternas bidrag till samhéllsnyttan desto svarare att utviardera. Till pa kopet beskrivs
den trovirdighet farmaceutprofessionen besitter som en forutsittning for foretagets
ekonomiska I6nsamhet. Hur farmaceutprofessionen hanterar denna utmaning och vilka
effekter detta far pa just professionens trovirdighet dr dnnu oklart och en fraga som darfor
lamnas till fortsatt forskning.
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