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Nr 191.

Av herr Ohman, om utredning och férslag angdende den psykiska
hdlso- och sjukvdrdens planering och organisering.

Med »normal &verbelidggning», d. v. s. ungefiir 10 procent 6ver det nomi-
nella platsantalet, ha de 18 statliga sinnessjukhusen i Sverige en kapacitet
av ‘18 400 vardplatser. PA vintlistan foér intagning std emellertid konstant
sedan dratal omkring 3 500 sjuka, varfor det omedelbara platsbehovet utgor
i runt tal 22 000. Som en f6ljd av anstaltsbristen diro virdférhillandena syn-
nerligen bristfilliga i hela landet. Dels dr overbeléiggningen vid sinnessjuk-
husen mycket stor, vilket forsvarar skétseln, skapar onormal arbetsbirda
for personalen och orsakar vantrivsel {o6r savil de sjuka som deras vérdare.
Dels kunna endast sjuka i s. k. triingande virdbehov emottagas som patienter.
Nyinsjuknade fi mycket ofta std pa viintlistan si linge att tiden for ett
gotl resultat av aktiv vard forsittes och i ménga fall personliga katastrof-
situationer hinna uppstd, resulterande i sjilvmord eller ekonomisk elier
kroppslig skadegorelse mot annan person. Manga tillfrisknande sjuka maste
skrivas ut tidigare in vad som ir forenligt med rationella vardhiinsyn. Vid
de inventeringar, som gjorts av klientelet vid anstalter for asociala av skilda
slag, har patriffats en stor procent psykiskt defekta, en illustration till
bristen pa resurser fér var psykiska sjukvird och motsvarande ovetenskap-
lighet vid behandlingen av kriminella, 16sdrivare, alkoholister m. fl. kate-
gorier. Sa t. ex. patriffas ett forhallandevis stort antal, som lider eller ska-
dats av schizofreni, den ena av de 2 vanligaste sinnessjukdomarna. Dessa
dra sig fram som kroniska understodstagare, leva som bygdeoriginal eller
nasare och bettlare, ambulera mellan tvingsarbetsanstalt, arbetshem och
alderdomshem eller framleva en beklagansvird tillvaro i ur vardsynpunkt
undermaliga hem.

Med hénsyn till den beriknade folkokningen och &ldersforskjutningarna
inom befolkningen har medicinalstyrelsen i sin nyligen framlagda 10-arsplan
for den statliga sinnessjuk- och sinnesslévirden taxerat minimibehovet av
vérdplatser for sinnessjuka 1955 till 25 000. Forutom modernisering och till-
byggnad av de nu existerande statliga sinnessjukhusen foreslar medicinal-
styrelsen, att 6 nya sinnessjukhus inriittas. Den ytterst allvarliga bristen pa
virdplatser samt de sirskilda besvirligheter, som den nuvarande indel-
ningen av sjukhusens upptagningsomriden innebir for befolkningen i vissa
landsdelar, kriva snabb behandling av drendet.

Det sammanlagda vardplatsantalet vid statens sinnessjukhus efter till-
byggnader och nybyggnader skulle uppga till i runt tal 22 500.
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Sedan liinge har en sakligt grundad kritik riktats mot sinnessjukvarden,
sidan den utovats och fortfarande utovas vid sinnessjukhusen. Med ett ge-
nomsnittligt patientantal per likare av omkring 200 vid sinnessjukhusen,
hinns det inte med mycket mer in att stilla diagnoser. Elektrochock- och
insulinbehandling, som vid depressionstillstind respektive firsk schizofreni
gett lovande, i vissa fall revolutionerande resultat, har bl. a. pa grund av
snilhet med personalanslag innu inte natt den anvindning den fortjinar.
Egentlig psykoterapi, d. v. s. 1anga, ingdende, ofta upprepade analyser eller
samtal med den sjuke, en behandlingsform som sirskilt vid neuroser och
littare psykiska stérningar visat sig ha stor betydelse, férekommer praktiskt
taget inte alls. Arbetsterapi, d. v. s. ett malmedvetet organiserande av lamplig
sysselsiitining for den sjuke, har linge forekommit vid de svenska sjukhusen
men i regel himmats genom bristande resurser. Bl. a. sakna vi utbildade
sysselsiittningsterapeuter. I Forenta staterna, dir den stora midngden krigs-
invalider tvingade fram reformer, har man under senare ar upprittat skolor
for utbildning av sysselsittningsterapeuter, vilka sedan placeras ut vid sjuk-
husen och av alla entusiastiska rapporter att déma gora ett utomordentligt
virdefullt arbete. T. o. m. mycket svarskotta sinnessjukpatienter bli lugna
och Iitthanterliga, di de av en skicklig arbetsterapeut sittas i limpligt
arbete. Men sysselsiittningsterapien anviinds inte bara som lugnande eller
stimulerande medel utan ocksia i yrkesutbildningens och omskolningens
tjinst. Den tillfrisknade eller defektlikte patienten kan efter en lang sjuk-
husvistelse ga ut i samhiillet med yrkeskunskaper, som ge honom mojlig-
heter att aterintriida i produktionen. Yiterligare en personalgrupp, vars upp-
gifter i behandlingsproceduren aldrig kunna nog virderas, utgbres av de
sociala kuratorerna, ocksa de fataliga eller helt saknade vid véra sinnes-
sjukhus. Det idr de, som — dir de éro tillrickligt manga for att fylla be-
hovet — bitrida likarna med att inhiimta behovliga upplysningar om pa-
tienterna, hjilpa de sjuka att uppriitthalla kontakten med vinner och an-
horiga, hélla reda pa de sjukas affiirer, sa att inte igodelarna forskingras
och virden vriker moblerna pa gatan, och slutligen vid utskrivningen se
till att det finns arbete ordnat eller dtminstone nagra forutsittningar for de
tillfrisknade att klara sig ute.

I anslutning till en utredning om den slutna sinnessjukvarden bora ocksi
sddana fragor som en reglering av personalens arbets- och 16neférhillanden
beaktas. For att patienterna skola fi en forstielsefull och god vird, kraves
att personalen har intresse for och kénner trivsel med sitt arbete. Vardare
och skolerskebitriden maste fa en biittre utbildning dn den korta kurs, som
nu ir obligatorisk, samt biittre arbets-, 16one- och semestervillkor. Tjinst-
gbring pa sirskilt kriivande avdelning bor vara tidsmaximerad. Mojligheterna
for duglig personal att avancera bora forbittras, bl. a. genom anslag till
kompletterande utbildning.

Bland de méanga reformer, som iro triingande nodviindiga vid sinnessjuk-



6 Motioner i Forsta kammaren, nr 191.

husen och de o6vriga anstalterna inom psykiatriens omrade, mirkas vidare
differentieringen, en béttre uppdelning av patienterna, med andra ord mindre
salar och avdelningar och déirigenom ett mindre och mera enhetligt klientel
pa varje, samt en forbéttring av kostférhallandena.

Enligt vad jag erfarit, haller kommittén foér partiellt arbetsfora pa med
uppgiften att fixera antalet erforderliga sociala kuratorer vid sinnessjuk-
husen. Om behovet av 6vrig personal foreligger oss veterligt ingen aktuell
undersokning. For en modernisering och aktivisering av sinnessjukvirden
krivs en betydande personalékning, berorande samtliga grupper anstillda.
Men samtidigt som en undersokning gores om behovet, bor ocksi arbetsfor-
delningen granskas. Sa t. ex. vet man, att en stor del av sinnessjuklikarkéiren
dagligen maste dgna timmar 4t skrivarbeten, som skulle kunna utféras av
skrivbitriden men inte utforas, darfor att skrivbitraden saknas.

Stora brister rdda ocksa betriffande den tekniska utrustningen vid sinnes-
sjukhusen. Moderna laboratorier, rontgenavdelning, hjilpmedel for objektiv
diagnostik (t. ex. elekiroencefalograf) m. m. saknas vid de flesta av dem.

I stadgan angdende sinnessjukvarden, 76 §, bestimmes, att »med hinsyn
till de formaner, som & statens sinnessjukhus intagna mé& Atnjuta, indelas
dessa i rumspatienter och salspatienter. Rumspatienter vardas a sirskild
avdelning ... samt erhialla kost efter siirskild utspisningsstat. Salspatienter
virdas 4 allmén avdelning och erhilla kost efter den allmiinna utspisnings-
staten .. .» Till yttermera visso stadgas i 80 §, att »kostforbitiring, som i
76 § 3 st. siigs, ma ej dtnjutas i vidare min dn forskottsbetalning erlagts
eller ansvarsférbindelse avlimnats». Dessa odemokratiska bestimmelser om
indelning av sinnessjukpatienterna i sidana med sirskilda férméner och
sadana utan sérskilda forméaner bora restlost slopas. Eventuellt erforderliga
sirskilda forméaner bora utgi efter medicinsk och inte ekonomisk prévning.

Avgiften for salspatient &r numera 3 kronor om dagen. Avgiften nedsittes
dock till hilften, dérest genom intyg av stadsfogde, landsfiskal eller annan
utmiitningsman styrkes, att den intagne saknar tiliging till erliggande av
full avgift eller efter erliggande dérav skulle sakna noédiga medel for full-
gorande av honom a&liggande underhallsskyldighet. For obemedlade och
mindre bemedlade #dr avgiften salunda for nidrvarande 1 krona 50 oére om
dagen. Enligt sinnessjukstadgan erligges avgift dven for den, som intagits a
sinnessjukhus efter att ha blivit pA grund av sin sinnesbeskaffenhet férklarad
straffri for beganget brott. Avgifisfrihet foreligger numera endast, niir nigon
intagits for undergdende av rittspsykiatrisk undersékning eller nir nigon
av polismyndighet ér inlagd f6ér observation och vid denna befunnits icke
vara i behov av vard & sinnessjukhus. Enligt mitt formenande bor savil den
slutna som 6ppna psykiska hélso- och sjukvirden vara kostnadsfri utan
behovsprovning for patienten. I enlighet diirmed béra de forfattningar, som
reglera den psykiska hélso- och sjukvarden, rensas fran bestimmelser om
enskilda avgifter.



Motioner i Forsta kammaren, nr 191. 7

Vidare torde kontrollen av sinnessjukhusen och patienternas skotsel vara
mogen for reform. Denna handhaves nu centralt av dverinspektoren for sin-
nessjukvarden och medicinalstyrelsens sinnessjuknimnd. Om o6verinspek-
toren skriver overlikare Harald Rabe vid Beckomberga sjukhus i en tid-
ningsartikel: »Eftersom denne ir en facklirare med en sddans ’ensidighet’,
har den viil aldrig haft nagot storre fortroende hos de notoriskt klagande.
Det borde utredas, huruvida denna tjinst nu lingre ir av nigon betydelse
och om den ej kunde ersiittas med en assistentbefattning i medicinalstyrelsen
och om ej inspektionen kunde Gvertagas av en fortroendeman i analogi med
JO och MO, en riksdagens ombudsman for all sjukvard. Denne behéver
givetvis icke vara ldkare men forutsiittes ha sakkunnig byripersonal till sitt
forfogande.» Sinnessjuknimndens huvudsakliga verksamhet har kommit att
gilla kriminalpatienterna och samhillsfarliga personer. Den ar standigt
overlastad med arbete och kan for ovrigt prova endast skriftliga klagomal.
»Det rader intet tvivel om att en personlig prévning manga ganger skulle
vara av viirde», siiger den citerade likaren. »De missnojda skulle nog kénna
det lugnare, om de muntligt finge framligga sina dnske- eller klagomal. Folk
har i allménhet littare att uttrycka sig i tal én i skrift.» Hir skulle en lokal
fortroende- och kontrollnimnd, tillsatt av regeringen och bestiende av tre
lekmannaledaméter, kunna fylla en viktig funktion. Nimnden skulle ha ratt
att besluta om utskrivning av patienter. Vid skiljaktiga meningar mellan
overlikare och nimnd skulle firendet limpligen hiinskjutas till sinnessjuk-
nimnden eller riksdagens ombudsman for provning och beslut. Lokala
niimnder av detta slag finnas i Norge och fungera till savil personalens som
patienternas och allmiinhetens belitenhet. Dels ha patienterna nytta av det
personliga intresse, som niimnden fgnar dem vid sina relativt tita ronder,
dels befrias likarna och den Ovriga personalen fran mycket av den misstro
och de beskyllningar, som annars forekomma.

Sedan familjevarden nu varit i funktion sa linge, att en viirdering av den
pit grundval av gjorda erfarenheter ir mdjlig, bor en utredning verkstillas
om mojlicheterna att oka det rittsliga skyddet och forbittra den ekonomiska
och sociala stillningen for dem som berdras av denna virdform. Att familje-
viirden i princip ir en positiv tillgang fér omhiindertagandet av tillfrisknande
eller defektlikta sinnessjuka, dirom rader vill knappast diskussion. Men i
praktiken har den minga ganger blivit ett instrument for hinsynslost eko-
nomiskt utnyttjande av den sjuke. Ofta klagas det ocksd, sivitt jag har mig
bekant, med fog 6ver den riittsloshet, som patienterna i familjevarden iro
utlimnade at.

Samtidigt aktualiseras emellertid ocksa frigan om andra mdojligheter till
omhiindertagande och dteranpassning. Alla tillfrisknande och defektlikta
sinnessjuka limpa sig inte och ha for ovrigt heller inte intresse for lant-
arbete. 1 enskild tjinst inom andra verksamhetsfilt én jordbruk anstillas
endast siillan och inom statliza och kommunala foretag viil knappast nidgon-



8 Motioner i Féorsta kammaren, nr 191.

sin psykiskt partiellt arbetsfora. For att fa in atminstone de mest kapabla av
denna kategori i produktivt arbete torde det vara nodvindigt utarbeta kvota-
bestimmelser, d. v. s. genom lag aligga enskild och offentlig arbetsgivare att
rekrytera viss procent av de anstillda ur denna kategori. For omskolning
eller yrkesutbildning men ocksa for stadigvarande anstillning av psykiskt
partiellt arbetsfora skulle det emellertid ocksa vara virdefullt att ha sérskilt
inriittade verkstider med sirskilt utbildad arbetsledning. Rorande saviil
kvotabestimmelserna som inrittandet av verkstider i statlig regi krivs niir-
mare utredning, vilken limpligen bér hinskjutas till kommittén for partiellt
arbetsfora.

Sedan ménga ar har fran savil likare som lekmin framstillts krav om att
nyinsjuknade, littskotta sinnessjuka samt framfor allt psykiskt sjuka av
typen neurotiker, sociala psykopater, alkoholister, skallskadade m. fl. och
slutligen utredningsfall borde beredas mdojlighet till undersékning och vard
vid psykiatriska lasarettskliniker och -polikliniker. Flertalet av dessa fall hor
inte hemma vid de egentliga sinnessjukhusen, dir de for ovrigt endast sillan
kunna mottagas pa grund av platsbristen. Sadana kliniker och polikliniker
ha de senaste aren varit i verksamhet vid karolinska sjukhuset i Stockholm,
Sahlgrenska sjukhuset i Goteborg och lasarettet i Lund. » Erfarenheten fran
denna verksamhet har varit den allra biista», heter det i medicinalstyrelsens
yttrande. »Det har silunda visat sig, att genom vird 4 dessa sjukvardsinritt-
ningar behandling med god framgang kunnat tillhandahallas bérjande psy-
Koser eller andra defekttillstind, som — om de inte kommit under sakkun-
nig behandling — med den stérsta sannolikhet skulle hava s férsamrats, att
vard 4 sinnessjukhus for avsevird tid blivit ofrinkomlig.» Dels tjinstgora de
psykiatriska lasarettsklinikerna som sorteringsorgan for sinnessjukhusen, dit
de svarare och kroniska fallen alltjimt skickas, dels och framfor allt ta de
hand om ldtta, Gvergiende fall av sinnessjukdomar samt gengasskadade,
skallskadade, neuroser, alkoholister och utredningsfall av olika slag t. ex.
abort- och steriliseringsfall. Om virdet av en snabb behandling vittnar stati-
stiken rérande de skallskadade. Under normala forhallanden, d. v. s. da mo-
tortrafiken inte himmas av krisrestriktioner, produceras arligen nagra
hundra psykiska invalider genom skallskador. Tidigare misskottes — pa
grund av den di ringa kéinnedomen om dessa tillstinds natur och behand-
ling men ocksa pa grund av bristande resurser — flertalet av dessa miin-
niskor och gingo oférstidda i samhillet, karakteriserade som »rinteneuro-
ser», asociala o. s. v. Med de kunskaper man nu har, vet man att sakkunnig
vird pa ett tidigt stadium riddar ménga, kanske flertalet av dessa skadade
fran livslang invaliditet och misir.

En av vinsterna med psykiatriska lasarettskliniker och -polikliniker ar,
att dessa pd ett helt annat siitt in sinnessjukhusen komma i kontakt med
allménheten och verkligen kunna utéva en populir psykisk hilsovard. Neu-
roser av skilda slag. nu i allmiinhet undanstoppade under gemensamhets-
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diagnosen »nervositet», ha, trots att de hora till de storsta folksjukdomarna
— deras antal har i vart land uppskattats till ett par, tre hundra tusen —
hittills endast i undantagsfall blivit foremal for sakkunnig behandling. Att
de ekonomiskt firo av en utomordentlig betydelse framgar av den uppgiften,
att enbart i Stockholm fére kriget ca 1 miljon kronor arligen utbetalades 1
direkt understod till neurospatienter och deras anhoriga. Med kinnedom om
den bristfilliga diagnostiken iir det att anta, att bakom denna beteckning
dolja sig ocksd minga andra sjukdomstillstind én egeniliga neuroser. I alla
hiindelser #ir problemet av en betydande storleksordning. Utom de ekono-
miska faktorerna har man att tinka pa den disharmoni och vantrivsel, som
dessa sjuka lida av sjilva och skapa for andra.

Jag ansluter mig till medicinalstyrelsens asikt, att psykiatriska lasaretts-
kliniker, vardera omfattande 4 avdelningar om sammanlagt 60 a 80 vardplat-
ser, bora inriittas vid samtliga centrallasarett. Sjilvfallet bora polikliniker,
oppna for kostnadsfri mottagning, vara anslutna till dessa kliniker. Genom
lasarettsklinikerna skulle véardplatserna inom sinnessjukvarden okas med
1500 a 1600.

Anledningen till att jag, trots den tringande bristen pa vardplatser, ndjer
mig med att framfora vad som i huvudsak &r medicinalstyrelsens blyg-
samma minimikrav i friga om anstaltsviisendets utbyggnad, &r min over-
tygelse, att storre behandlingsmojligheter vid sinnessjukhusen, ett snabbare
omhindertagande tack vare de foreslagna lasarettsklinikerna, en aktiv psy-
kisk hillsovard, d. v. s. forebyggande vard, utéovad genom de psykiska barn-
avdelningarna och motsvarande institutioner for vuxna, samt framfor allt en
allmiin social sanering skulle forebygga anstaltsvistelse, i varje fall lang-
varig sidan for en avsevird del av det klientel, som nu upptar platser vid
sinnessjukhusen.

Négon planmiissig férebyggande psykisk hilsovird har tidigare inte fore-
kommit i Sverige. Genom beslutet vid 1945 ars riksdag att godkinna ung-
domsvardskommitténs plan for den psykiska barnavirdens utbyggande
borja mojligheter beredas for psykisk kontroll och behandling av barn och
ungdomar under 21 ar. Erfarenheterna fran Varmlands lin, som varit forst
att genomfora psykisk barnavard i landstingsregi, bestyrker dock till fullo
den uppfattningen, att nagon form av férebyggande verksamhet maste orga-
niseras ocksa for vuxna. Vi behova radgivningsbyrier, dit friska méinni-
skor kunna viinda sig med sina personliga och sociala problem av skif-
tande beskaffenhet, sisom familjepsykologiska och iiktenskapliga fragor,
sexuella sporsmal, arvshygieniska frigor, bosittningsproblem o. s. v. Givetvis
blir griinsdragningen mellan sidana byraers verksamhet och den som utovas
vid psykiatriska lasarettspolikliniker minga génger flytande. Principiellt bor
dock slas fast, att byraerna huvudsakligen giillla psykiskt friska, under det att
poliklinikerna omfatta det sjuka klientelet. Byrdernas personal skulle fun-
gera som sociala och socialpsykologiska ombudsmiin med viisentligen rad-
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givande och férebyggande arbetsuppgifter. Till dessa byraer skulle bl. a.
kunna knytas de sociala kuratorer, som befolkningsuiredningen foresiagit
och riksdagen beslutat for abortsokande. I viss man identiska elier sam-
manhingande med de uppgifter, som skulle avila personalen vid radgivnings-
byrier av den antydda typen, dro de uppgifter, som iligga en socialliikare
och dennes assistenter. Till fattigvirden i Stockholms stad har sedan 1
januari 1944 varit knuten en sociallikare, vars arbetsomrade, fran bérjan
diffust och teoretiskt, blivit alltmer konturerat. Denne socialliikare, som f6r
ovrigt dr den forsta och hittills enda i Norden, har vid sin genomgang av
delar av det kroniska fattigvardsklientelet i staden gjort en rad erfaren-
heter, som visa nodviindigheten av en biitire och mera aktivt inriktad social-
vard. I ett mycket stort antal fall kan det visas, att méinniskor genom bristen
pa forebyggande ingripande eller avsaknaden av rationell hjilp och rad-
givning efter genomgangen sjukdom eller p4 annat sitt nedsatt arbetsférmaga
blivit kroniska understodstagare, satta it sidan i socialt hiinseende, olyckliga
och psykiskt paverkade i stillet for att aterinféras som aktiva medborgare
i det produktiva samhiillet. De ekonomiska kostnader, som maste biiras av
samhiillet och de enskilda, och den personliga tragik, som ménga av dessa
fall representera, dro av alltfor stora matt fér att kunna nonchaleras. Social-
likaren ér den forsta funktiondr inom likarkdren, som fatt till uppdrag att
se patienten inte som lungfall eller psykiskt fall utan som ett sammansatt
medicinskt, psykologiskt och socialt problem och vid behandlingen inrikta
sig inle bara pa att de eventuella fysiska och psykiska defekterna, som omdj-
liggora forsorjning genom forvirvsarbete, bli rationellt skotta utan dartiil
och framfér allt s6ka skissera de miljoforbiitiringar, som iro nédvindiga
for att forebygga eller eliminera psykisk (och fysisk) ohiilsa. D& sociallikar-
institutionen i Stockholm ér en sektion av de sociala nimnderna med upp-
gift att pa remiss av fattigvirdsmyndigheterna, barnavardsnimnden ete.
utreda vissa fall, som ha fattigvardsunderstod eller annan social hjilp, och
den radgivningsverksamhet, som ovan skisserats, givetvis skulle vara all-
mén, alltsi Oppen for méinniskor av alla kategorier, borde limpligen ut-
redas, huruvida man hér har behov av tva fran varandra skilda former av
verksamhet. Fordelen med en social likarsektion knuten till den sociala
byran ér den omedelbara kontakt mellan liikaren och socialvardstjinstemin-
nen, som dirvid kan uppritthallas. En visentlig nackdel ir 4 andra sidan
forenad med att man pa‘detta sitt delar upp klientelet i tva sociala kate-
gorier. Sjilvfallet boéra samhillsorgan av vad slag de vara ma utformas si
okomplicerat och enhetligt som det dr mojligt. Det dr kanske praktiskt att i
de storre stiderna ha sociallikarna knutna till socialvirden och de social-
psykologiska radgivningsbyrderna sjilvstindiga i férhallande till denna. I
fandsorten déiremot, dir kommunerna #ro relativt sma, vore det sannolikt
motiverat att sammanféra dessa bida institutioner till en, med ett visst antal
socialkommuner som >»upptagningsomrade». I vilket fall som helst maéste
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kontakten mellan sociallikarens byra eller den socialpsykologiska radgiv-
ningsbyran & ena sidan och socialkommunens lokala byra, socialbyran, a
andra sidan vara mycket intim. Den medicinska och psykologiska expertisen
vid de forra skall genom kontakten med den senare snabbt, obyrakratiskt
och humant kunna astadkomma de miljoférbitiringar — bostad, limplig
arbetsanskaffning, yrkesutbildning, omskolning, konvalescenthem, social-
ersittning, hemhjilp o. s. v. — som kunna anses nodviindiga i varje sirskilt
fall. »Fattiga, efterblivna, arbetshimmade, alkoholister, nervosa, forsoks-
utskrivna, sinnessjuka, straffriférklarade, frigivna fangar, villkorligt domda,
pariiellt arbetsfora, diverse misslyckade existenser av olika slag — alla
méste socialvarden hjilpa», papekar sociallikaren i Stockholm, dr Gunnar
Inghe i Social arsbok 1945. »Att inritta skyddskonsulenter for frigivna fin-
gar och villkorligt domda, dispensérer for nervosa och kanske si smaningom
ytterligare organ for andra kategorier, vart och ett arbetande for sig, verkar
Overorganisation. Det méste vara mera rationellt med ett gemensamt organ,
dit alla sociala problemfall kunna remitteras for 19sning av de sociala sva-
righeterna . . .

Hos socialvarden borde det di bli mojligt att si att siga 'bestilla’ den
miljo, som onskades. For att mentalhygienen skall kunna fa en forankring
i dessa socialniimnder behovs det emellertid, att speciella tjinsteméin i nimn-
derna avdelas for att syssla med de sociala problemfallen, for vilka de var
och en i sin kommun kunde fungera som lokala kuratorer. Utom kurators-
utbildningen skulle dessa socialarbetare tydligen @ven behova en viss ut-
bildning i psykiatri och psykologi. Hirigenom skulle miljoingripandena
kunna effektiviseras. Dessa socialarbetare skulle kunna anpassa dtgidrderna
mycket smidigare efter de lokala forhéllandena dn kuratorerna vid ett sin-
nessjukhus eller centrallasarett... [nom socialvardskommunerna skuile det
bliva mojligt att féreta systematiska inventeringar och dirigenom fa alla
under behovlig likarkontroll. Den lokala kuratorn skulle uppriitthalla kon-
takten med klientelet och ingripa pa ett tidigt stadium, om svirigheter av
nagot slag upptridde... Genom ett siddant uinyttjande av socialvirden
skulle den 6ppna véarden med dess polikliniker och statliga hjilpverksamhet
f4 den lokala anknytning, som iir en forutsiitining for att verksamheten skall
bliva effektiv. Nir en patient utskrives, ir det den kommunala kuratorn,
som far i uppdrag att ordna miljon pa bista mojliga sitt efter direktiv fran
sjukhuset och i samarbete med dess kuratorer... >4 socialvirden skulle
saledes vila den fortlopande kontrollen av problemfallen utanfor anstalten.»

Givetvis skulle ocksi den psykiska barnavirden ha sina lokala forank-
ringar i denna kuratorsinstitution liksom den arbelsheredning for partiellt
arbetsfora, som sker eller planeras ske genom arbelsmarknadskommissionen.

Om socialvirden i framtiden kommer att ordnas efter rationellare linjer
sasom foreslas i kommunistiska partiets motion angiende socialvirdens om-
organisation, skulle en socialliikarinstitution kunna anknytas till den i mo-
tionen omtalade »rorliga sektorn».
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Hela detta komplex av fragor — sociallidkarinstitutionens utbyggande éver
hela landet, organiserandet av socialpsykologisk radgivningsverksamhet,
effektivisering av sinnessjukhusens hjilpverksamhet samt skapandet av
lokal kuratorsverksamhet for intimt samarbete med dessa och andra centrala
organ i den psykiska hélsovirdens tjinst — maste utredas. Att en sidan
utredning bér ske utan dréjsmal for att reformerna pa detta omrade skola
hinna bli utformade i organiskt sammanhang med socialvirds- och sinnes-
sjukvérdsreformerna, torde ligga i 6ppen dag.

Foér de asociala psykopaterna finns hittills ingen rationell vardform i
Sverige. De stoppas undan under den metafysiska beteckningen »férminskat
tillrakneliga» i forvaringsanstalterna, férekomma som kroniska recidivister
bland féngelseklientelet, hallas i foérvar vid vissa sinnessjukhus’ special-
avdelningar, blandas i de statliga sinnessjukhusens sociala klientel o. s. v.
De iro en besviirlig samhiillsgrupp som savil i friheten som pa anstalt utgor
en stindig irritation eller t. o. m. fara fér omgivningen. Den vetenskapliga
behandlingen av detta klientel ir #innu langt ifran utarbetad. Genom psykisk
behandling har man pé sina hall kunnat redovisa uppmuntrande resultat.
For vissa oroliga och vildsamma former ha de senaste fren kirurgiska in-
grepp i hjirnan kommit till anviindning. Limpligt val av miljé och arbete
efter anstaltsvistelsen har inte siillan medfért gynnsam effekt. En modern
psykopatvard bér av allt att doma lika mycket taga sikte pa oppna som
slutna vardformer. Hir som s ofta annars betyder den sociala planeringen
utomerdentligt mycket for forebyggande av aterfall i kriminalitet. Enir
resultaten fran psykopatvirden utomlands iiro skiftande men i stort sett
positiva och resultaten fran den svenska »psykopatvarden», sidan den igt
rum i form av férvaring, fingelsestraff, internering vid specialanstalt o. s. v.
dro enbart negativa, anser jag, att frigan om de asociala psvkopaternas
rationella omhiindertagande bor skyndsamt utredas och ldsas.

Olyckligtvis har utbildningen av limplig personal fér verksamhet inom
den psykiska hélso- och sjukvarden varit férsummad i vart land, nigot som
under ldng tid framat maste hiimma utvecklingen pa detta omrade. Varken
fér likare och annan personal inom den psykiska barnavarden, for psyko-
terapeuter, terapiassistenter, sysselsiittningsterapeuter eller ligre personal av
alla kategorier finns nigon organiserad, vetenskapligt grundad och kvan-
titativt tillricklig utbildning. Sedan numera intelligensprovning, karaktirs-
testning och andra former av standardiserade psykologiska prov alltmer
tagits till hjilp vid personbedémningen, ir det en tringande nodvandighet,
att de funktioniirer, som utféra dessa prov, fa den allsidiga och gedigna ut-
bildning, som behovs for att noggrant genomfora testningarna och kritiskt
virdera resultaten. I den nuvarande likarutbildningen ingdr en tv4 mana-
ders kurs i psykiatri, vars otillriicklighet och ensidighet ir allmiint omvitinad,
och ingen som helst specialutbildning fér mentalhygieniska uppgifter. Sjuk-
skoterskeutbildningen ir pa de flesta stiillen alderdomligt moraliserande och
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inriktad pa att premiera och skapa passiva, underdiniga personlighetstyper.
Om liroverkslirarutbildningen och seminarieundervisningen heter det i
ungdomsvardskommitténs betinkande i psykisk barna- och ungdomsvird
(SOU 1944: 30, s. 119), att »hela véart undervisningsviisen i alltfér hog grad
ir inriktat pa de ungas intellektuella skolning till men for deras fostran till
harmoniskt utvecklade och praktiskt dugande minniskor samt att lirar-
utbildningen bir en del av skulden till detta forhallande». Ménga inrédtiningar
for sluten barnavard, vilka drivits i privat och kommunal regi, ha helt saknat
vetenskapligt skolad ledning och personal. »Mycket tyder pa att det brister
Atskilligt i friga om psykisk hygien pi dessa av sambhiillet garanterade in-
stitutioner», skriver dr Gustav Jonsson i Social arsbok 1945. »Fram{or allt
vill det synas som om ett kvacksalvande med psykiskt sjuka barn under reli-
gionens tickmantel vore beklimmande vanligt. Nér det alltjimt i vart Jand
oppet annonseras, att den forestdndarinna, som sokes till ett barnhem, bor
vara ‘troende’ eller nir sokandena finna det naturligt att dberopa sin religiosa
overtygelse som enda merit {or anstillning pa barnhem — da sviivar det
en gammal, unken lukt over landets barnhemsvird. Vidringen borde vara
statens sak.» Det far inte forbises, att en stor del av landets barnavards-
anstalter och skyddshem iigs av religiosa organisationer och stir under slum-
systrars och diakonissors ledning. Aven vid de kommunala anstalterna och
inom den 6ppna socialvarden iiro dessa kategorier viill representerade. I och
for sig har jag ingen principiell inviindning mot att vetenskapligt kvalifi-
cerade funktioniirer inom den psykiska hiilso- och sjukvéirden ha en religios
askadning. Men det ir just de vetenskapliga kvalifikationerna, utbildningen
till att bl. a. inse vad som #r viisentligt i arbetet, vilka saknas. IFor att bli
slumsyster kriivs enligt »ledaren for slum- och riddningsarbetet», brigador
Judit Ordell, i férsta hand, att man iger »en levande erfarenhet av friilsning
och har motiagit en kallelse frin Gud att giva sitt liv i denna tjinst», och i
prospektet fran Ersta diakonissanstalt heter det som forsta punkt i listan
over intriidesfordringar: » Férst och frimst fordras av den som soker intride,
att hos henne finns en uppriktig énskan att forverkliga Guds vilja genom
att i kristlig kiirlek tjina, varhelst hjilp behoves».

For alla de skiftande utbildningsbehov, som foéreligga och som ovillkor-
ligen maste fyllas, om planen foér den psykiska hiilso- och sjukvirden skall
bli annat iin en pappersprodukt, kriives ett ceniralinstitut fér mentalhygienisk
utbildning. En av dem som livligast framfort kravet pa ett siidant institut,
rektor Alva Myrdal, skriver i Social drsbok 1945 om dess uppgifter, att det
méste bli »elt mangsidigt, rikt utrustat institut med i nagon man differen-
tierade utbildningslinjer, ett hogklassigt terapeutiskt arbete och en levande
forskning samt {ramfoér allt med eleverna i niira kontakt med riktiga barn-
miljoer och med tillfiille till kliniska observationer av barn i sivil sluten
som 6ppen vird. Givetvis bora de iiven se de misslyckade vuxna slutproduk-
terna som fattigvirdsfall, partiellt arbetsfora, kriminella, alkoholister, sin-
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nessjuka och helst dven lira sig observera neurotiker biand vuxna i vanliga
sociala miljoer. Auskultation pa olika anstalter och kliniker och inte minst
pa sexualradgivningsbyra maste diarfor héra till ulbildningen, i olika por-
tionering for olika specialbanor. Det borde inte mota nigot hinder utan
snarare kanske vara till fordel om édven likarnas och de akademiska psyko-
logernas uibildning organiserades i samband med detta institut.»

Om utbildningen i sysselsittningsterapi stiller jag tills vidare inget for-
slag, da det idr mig bekant, att kommittén rérande de partiellt arbetsféra har
fragan under behandling.

I viintan pa att utbildningsmdéjligheter komma till stdnd i Sverige, anser
jag det motiverat ait genom utsindande av stipendiater erhéalla ett antal
personer utbildade utomlands. Som foregangslinder torde framfor allt kunna
riknas I'6renta staterna och Sovjetunionen, varfér siudierna lampligen borde
bedrivas i dessa linder.

Det bor till sist framhallas, att manga av de aigiarder, som vidtagits inom
den psykiska hiilso- och sjukvarden, vila pa mycket bristfillig vetenskaplig
grundval. Pa samma sétt dr det med skolundervisningen, den gingse upp-
fostran i hemmen, varden av anstalternas klientel, behandlingen av alkoho-
lister och asociala o. s. v. Hittills har den forskning, som hir i landet be-
drivits inom dessa gebit, varit sparsam och foga planerad. Savél den obe-
tydliga forebyggande vard, som bedrives, som anstaltsvirden och eftervarden
av psykiskt sjuka lider av bristen pa vigledande forskningsresultat. Typiskt
for den allmiinna instillningen till den psykologiska och psykiatriska forsk-
ningen eller riittare sagt bristen pa intresse for den dr det betinkande om
den medicinska forskningens frimjande, som utkom f{or ett par &r sedan
och som inneholl endast négra rader om denna viktiga gren. Det dr av en
utomordentlig vikt, att man just inom ett sadant omrade som den psykiska
barnavarden och den psykiska hilsovirden fér vuxna, dir kvacksalveriet
fortfarande firar triumfer, kan ersitta slagord och vaga allminna omdomen
med sakliga kunskaper. Sirskilt nu, da en stor del av samhiillets verksamhet,
bl. a. skolan, haller pa att omorganiseras eller stir infér sin omorganisation,
ar det ytterst betydelsefullt, att hinsyn tages till de internationella forsk-
ningsresultaten och att vir egen forskning stimuleras att komma med
orienterande fakta. Inte minst ur ekonomisk synvinkel skulle en sadan forsk-
ning ge rik utdelning. Niir utgifterna for de psykiskt sjuka kunna beriknas
till omkring 200 miljoner kronor arligen, ir det ett oerhort ekonomiskt litt-
sinne att noja sig med i stor utstriickning allminna talesiitt om varfér folk
bli sjuka och hur de skola behandlas. Jag anser det av sivill ekonomiska
som humanitira skil nodviandigt att ndrmare utreda frigan om hur den
psykiska forskningen skall planlédggas och effektiviseras. Den allminna para-
lysien, paralysie générale, som &nda till helt nyligen var en allmin, dodligt
forlopande sjukdom, har blivit en sédllsynthet tack vare vetenskapens ingri-
pande. Det finns ingen anledning tro, att de Ovriga psykiska folksjukdo-
marna forbli olosbara gator, om vetenskapen ges resurser.



Motioner i Forsta kammaren, nr 191. 15

Jag anser salunda, att f6ljande synpunkter bora beaktas vid en utformning
av sinnessjukvardens planering:

Medicinalstyrelsens forslag om ny-, om- och tillbyggnad av sinnessjukhus
bor snarast komma till utférande for att bereda nddigt platsutrymme for
den slutna sinnessjukvarden.

I friga om sinnessjukvéirdens ekonomisering bér densamma si planeras
att sinnessjukpatienternas ekonomiskt grundade indelning i sals- och rums-
patienter slopas samt avgifterna for behandling och vard inom savidl den
oppna som den slutna psykiska hilso- och sjukvirden avskaffas.

Ett antal dértill limpliga personer bor skyndsammast utses att pa stats-
stipendium studera mentalhygien, psykoterapi och sysselsittningsterapi utom-
lands. Utredning bor verkstillas rorande mojligheterna att effektivisera och
modernisera den slutna sinnessjukvirden, forbitiring av personalens arbets-
och l6neforhallanden samt befordringsméjligheter, okat rittsligt skydd och
forbattrad ekonomisk stillning for patienter i familjevard, forbitirad kont-
roll av sinnessjukvarden och &kad social kontakt for patienterna genom
eventuellt avskaffande av sinnessjukvirdens overinspektorsbefattning och
tillsiittande av en riksdagens ombudsman sami lokala fortroende- och kont-
rollnimnder. Plan bor utarbetas fér uppforande av psykiatriska lasaretts-
kliniker och -polikliniker samt férslag framliiggas rorande huvudmannaskap
och grunder for statshidrag for dessas nybyggnad och drift.

Sociallikarinstitutionen bor utbyggas dver hela landet och socialpsykolo-
gisk ridgivningsverksamhet organiseras. Hjilpverksamheten bor effektivi-
seras, lokal kuratorsverksamhet uppriittas for intimt samarbete med hjalp-
verksamheten och andra centrala organ i den psykiska hilsovardens tjinst.
Sluten och éppen vard for asociala psykopater bér ordnas. Eit centralinstitut
for mentalhygienisk utbildning bor upprittas samt den psykiatriska och
psykologiska forskningen planliggas och effektiviseras. Direktiv bor ut-
firdas till kommittén for de partiellt arbetsfora att nirmare utreda frigan
om kvotabestimmelser for anstillning av psykiskt partiellt arbetsfora i stat-
lig, kommunal och enskild tjinst samt om inriittande av foretag i statlig regi
for anstillning av psykiskt partiellt arbetsfora.

I anslutning till vad jag silunda anfort hemstiller jag,

alt riksdagen métte besluta, att i skrivelse till Kungl.
Maj:t begiira skyndsam utredning och forslag till den psy-
kiska hiilso- och sjukvardens planering och organisering i
enlighet med de synpunkler, som jag angivit.

Stockholm i januari 1946.

Gunnar Ohman.



