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Nr 232

Av fru Sjovall m. fl, om statsbidrag for hilsokontroll av barn.
(Lika lydande med motion nr 172 i Forsta kammaren)

Socialministern framhaller i arets statsverksproposition, »att de statliga
insatserna som mera direkt tar sikte pa handikappade beriknas under bud-
getaret 1966/67 uppga till totalt ca 1100 milj. kronor».

Huvudparten av denna medicinska och sociala hjilpverksamhet kommer
uppenbarligen vuxna eller yngre handikappade till del och endast inom
begrinsade omriden nar denna hjilpverksamhet barn i de ligsta aldrarna.

I den debatt som i olika sammanhang, inkl. i olika utredningar, forts om
detta problem har socialministern si sent som férra aret avvisat inféran-
det av registreringsplikt for de handikappade.

Socialministern tillsatte den 5 mars 1965 en sarskild utredningsman fér
att verkstilla en forberedande undersékning rérande en allmin handikapp-
forebyggande hilsokontroll av fyradringarna. Utredningsmannen har i ok-
tober 1965 avldmnat ett betinkande, diar han bl. a. féreslar planldggning av
tva typer av forsoksverksamhet, vilka senare skulle ligga till grund foér en
planering av allmidn handikappférebyggande hilsokontroll av alla fyra-
aringar.

Utredningsmannen framhaller att den forebyggande barnavarden icke
inom sin organisation kan klara en dylik halsokontroll. Ett av skilen hirtill
ar att de medicinska undersokningsmetoder som skulle krivas for att direkt
ta sikte pa diagnostisering av handikapp nu ir bade sia omfattande och sa
forfinade, att den forebyggande barnavarden ej har resurser att ta upp dy-
lika undersékningar inom ramen av sitt normala arbetsprogram. Ett annat
skil ar att besoksfrekvensen vid den foérebyggande barnavarden sjunker
med stigande alder hos barnen.

Med nuvarande fodelsetal uppgar antalet barn i aldrarna 0—6 ar till drygt
764 000 ar 1965. Det beriiknas stiga till éver 890 000 ar 1970.

Antalet handikappade barn i dessa aldrar beriknas uppga till ca 2 %
varav de rorelsehindrade uppgar till ca 0,2 %. Om #ven barn i »riskzonen»
medriknas, stiger antalet till ca 8—10 %.

Utredningsmannen framhaller ocksd att en obligatorisk kontroll av alla
fyradringar f.n. alltsd ej ar mojlig att genomfora. Han har i stillet stan-
nat infor att foresld en forsoksverksamhet byggd kring tva forskargrupper
som ar sysselsatta med just dessa problem.
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Den ena forskargruppen, kring professor B. Lindquist vid barnkliniken i
Lund, avser att genomféra en somatisk och psykisk hélsokontroll av ett
péa forhand icke utvalt material. Vid denna hilsokontroll kommer resurser-
na att koncentreras till en tidpunkt i barnets liv (fyraarsdldern), vald med
tanke pa att barnet sjilvt bér kunna medverka i undersokningarna — en
forutsittning for diagnostiserandet av iven lindriga former av handikapp
i frdga om psykisk utveckling, syn, hérsel ete. Ett andra andamal med un-
dersokningen ir att utarbeta sikra och arbetsbesparande metoder for hil-
sokontroll av barn.

Den andra forsoksundersokningen, baserad kring professor P. Karlberg
vid barnkliniken i Géteborg, har en annan principiell uppliggning. Profes-
sor Karlberg vill koncentrera sin undersokning till de barn om vilka man
vet att de befinner sig i »riskzonen». Han vill utvilja barn, som pa grund
av forloppet av moderns graviditet, forlossningen och barnets anpassning
under de forsta levnadsveckorna kan misstinkas ha erhallit en skada som
senare i livet ger upphov till ett handikapp. Barn som fore fyra ars alder
genomgéatt sjukdom, vilken kan leda till handikapp, avses dven tagas med.

I denna senare undersékning planerar man alltsd en fortlépande uppfolj-
ning till dess att barnet i »riskzonen» befunnits vara friskt eller tills ett
begynnande handikapp upptiickts, da barnet overfores till rehabiliterings-
organisationen. Undersékningen omfattar fiven upplédggningen av ett regis-
ter, som borjar med hilsokontrollen av barn i sriskzons och som sedan gar
over i ett handikappsregister, for vars uppliggning erfarenheterna vid Bric-
ke Ostergards regionsinstitution for vistra Sverige kommer att anvindas.

Den medicinska sakkunskapen ar enig om att ju tidigare man upptiacker
handikappande sjukdomstillstand och ju tidigare man kan insitta behand-
ling av olika art, ju bittre maste slutresultatet fér barnet vara, nar det gal-
ler bade prognosen fér grundsjukdomen och prognosen for barnets anpass-
ning i familj, skola och samhiille.

Utan erfarenheter av vetenskapligt upplagda forundersokningar enligt de
tvd principiellt olika riktlinjer som lundagruppen och géteborgsgruppen dra-
git upp ar det omojligt att senare effektivt planera en hilsokontroll som
skall omfatta samtliga barn i fyraarsaldern.

Utredningsmannen har iiven foreslagit andra atgirder for att 16sa de yngre
handikappades problem. Detta har foranlett socialministern att, med héanvis-
ning till att utredningen innu ej ar fiardig, foresla att medel i ar ej anvisas
till dessa forebyggande hilsoundersokningar. De atgirder utredningsman-
nen foreslar maste ju emellertid komma att hinga i luften, om inte en me-
dicinsk forsoksverksamhet forst igangsiittes for att utrona hur en handi-
kappforebyggande hilsokontroll upp till fyradrsaldern biist genomfores, sa
att denna sammanfaller med de évriga atgirder utredningsmannen senare
kommer att foresla.
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Utredningsmannen har berdknat kostnaderna foér vardera av de ovan
nimnda forsoksundersokningarna till 200 000 kronor.
Under hinvisning till ovanstdende hemstalles,
att riksdagen matte i skrivelse till Kungl. Maj:t anhdlla
om medelsanvisning med 400 000 kronor for forsoksverk-
samhet i Lund och Géteborg rérande hilsokontroll for vissa
grupper av barn i fyraarsaldern.
Stockholm den 25 januari 1966

Elisabet Sjévall Brita Elmén Einar Rimmerfors

Blenda Ljungberg B.-0. Thylén

Nr 233

Av fru Skantz m. fl., om hyressubvention for handikappbostdider.
(Lika lydande med motion nr 175 i Forsta kammaren)
Stockholm den 25 januari 1966

Anna-Greta Skantz Harald Almgren Iris Ekroth



