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Nr 965

Av fru Eriksson i Stockholm m. fl., i anledning av Kungl. Maj:ts
proposition nr 68, angdende central administration fér
héilso- och sjukvdrden samt socialvarden, m. m.

(Lika lydande med motion nr 776 i Forsta kammaren)

Den s. k. MCA-utredningen (SOU 1965: 49) byggde i sitt forslag till or-
ganisation av den centrala administrationen till stor del pé att férebyggan-
de atgirder, inte minst for ett béttre hilsotillstind under barnadren, kom-
mer att 0ka i betydelse. Forslaget till gemensam medicinal- och socialsty-
relse bygger ocksa pa denna forutsidttning, vilket framgér av de konkreta
forslagen till den centrala ledningen av den medicinska barna- och ung-
domsvarden. Utredningen foreslog en betydande upprustning, savil kva-
litativt som kvantitativt, samtidigt som man ténkte sig en sirskild byra
for barn- och ungdomsvard, familjeradgivning m. m., i vilken ingick bl. a.
en sektion for de medicinska avsnitten.

Under de senaste 4ren har i vart land till den tidigare omfattande verk-
samheten inom barnhilsovardens olika avsnitt tillkommit aligganden som
géller bl. a. den motoriska handikappvarden, och inom den allra nirmaste ti-
den véntas beslut om en betydande utbyggnad av den férebyggande barna-
varden, framfor allt genom inférande av en allméin hilsokontroll av alla 4-
aringar. En utbyggnad av kollektiv barntillsyn, en férlingd skoltid, fére-
komsten av mentala stérningar och social missanpassning bland barn och
ungdom &r arbetsfilt, som stéller avsevirt 6kade krav pa central initiativ-
kraft och ledning.

Redan féreligger en icke ovisentlig eftersldpning av barnhilsovarden i
vart land jimfort med manga andra medicinska funktioner. Silunda blir
inte ens hélften av barnen kontrollerade av likare fran 2-arsaldern till
skolans borjan. Det bor ocksa framhallas att det faktum att 98 % av bar-
nen dr inskrivna vid den forebyggande barnavardens organ inte innebir
att alla verkligen blir foremal for den regelbundna och kvalificerade dver-
vakning som vore onskvird. Den psykiska barnhilsovidrden och den pro-
fylaktiska barnpsykiatrin &r ocksd omraden, som bl. a. genom den hit-
tillsvarande underdimensioneringen av den centrala administrationen
kommit att sldpa efter.

Vi vet med sikerhet att skadliga miljoinflytanden under uppvixtiren
kan fa ogynnsam inverkan pa lingre sikt. Tydligast framtriider detta nir
det giller de mentala stérningarna, dir inverkan av ogynnsamma yttre
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forhallanden i uppvixtiren kan medfora de allvarligaste konsekvenser for
den vuxne individen. Men #ven for den kroppsliga hilsan hos den vuxne
kan man rikna med att forhillandena under barna- och ungdomsaren spe-
lar en langt storre roll &n som hittills allmént erkénts.

Det finns grundad anledning antaga att enskilda individers hélsa i vuxen
alder och pa dlderdomen kan gestalta sig visentligt olika alltefter den grad
av god hilsa de kunnat atnjuta under uppvéxtaren. I sin yttersta och allt-
mera beaktade konsekvens betyder detta att stindigt 6kad uppmérksam-
het méste skinkas ocksa at forhallanden fore fodelsen under fosterutveck-
lingen.

I manga linder har under de sista decennierna gjorts férnédmliga insat-
ser betriffande hiilso- och sjukvéarden i uppvéxtaren, och utvecklingen har
dirvid frimjats inte endast av 6kande materiellt vilstdnd, forbittrad ut-
bildning av berdrda yrkesgrupper och omsorgsfull och langsiktig plane-
ring, utan ocksa genom vigledande forskning av ofta imponerande bredd
och djup. S har skett till exempel i flera Osteuropeiska stater och &ven i
de anglosaxiska linderna. Verksamheten vid de ledande, statliga héilso-
vardsorganen har ofta skotts av permanenta radgivande grupper av kvali-
ficerade barnlikare och genom sirskilda forskningscentra av typen “mor
och barn”.

Mot denna bakgrund framstar det som angeléget att en upprustning av
den medicinska barna- och ungdomsvirdens centrala administration kom-
mer till stand. Denna synpunkt synes icke tillrickligt ha beaktats i det for-
slag till omorganisation av medicinal- och socialstyrelserna, som foreslds i
proposition nr 68.

Det foreslas en sirskild byra for social barna- och ungdomsvéard, men
nir det giller den medicinska barna-och ungdomsvarden &r denna uppsplitt-
rad pa ett flertal byréer (SN 1, SN 2, SN 3, i vissa delar dven LA 1 LA 2).
Detta innebir att de betydelsefulla fragorna om hélso- och sjukvérd bland
barn och ungdom i varje sammanhang skall konkurrera med kvantitativt
méangdubbelt stérre andra problem som berdr vuxenmedicinen och den in-
tegrerande helhetsbilden av de fér barna- och ungdomséren speciella aspek-
terna dventyras.

Det anféres i propositionen (s. 94): “Personaltillgdngen kommer att
medge att 6kad kapacitet avdelas for de medicinska barna- och ungdoms-
fragorna. Bl. a. har en ny tjinst berdknats for en heltidsanstilld féredra-
gande likare inom omradet.” Den tjinst som hir dsyftas torde vara en be-
fattning som foredragande likare (sektionschef) pé byra SN 1. Detta in-
nebir en 6kning fran en deltidstjinst for den centrala administrationen
av den medicinska barna- och ungdomsvéarden i hela riket — en synnerligen
blygsam satsning.

Propositionens formulering i den aktuella frigan ir vag (s. 94): "Det
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kan diskuteras huruvida de viktiga omradena medicinsk barna- och ung-
domsvard, forebyggande modra- och barnavard samt familjeradgivning
hor hemma inom denna avdelning eller inom avdelning f6r hilsovard, so-
cial barna- och ungdomsvard m. m. (HB). Hur hithérande drenden skall
férdelas inom verket blir i viss man beroende pa den tillgingliga ldkarper-
sonalens kapacitet och intresseinriktning’. Detta ger inga garantier for
en organisation som tillgodoser de speciella intressena for den medicinska
barna- och ungdomsvarden. Splittringen pa en rad olika byraer kommer att
forsvara den intima samordning av de olika medicinska aktiviteterna inom
barna- och ungdomsvarden, som ute pa féltet — det giller savil den slutna
som den Oppna varden — alltmera tringt igenom. Hirtill ma anféras att
barnpsykiatrins inplacering i organisationen #dr helt oklar bortsett fran
den del, som sammanfaller med vird och undervisning av utvecklings-
storda.

Med hinsyn till att kraven pa en central fast ledning och radgivning be-
traffande den medicinska barna- och ungdomsvarden ar stora och kan for-
vintas ytterligare ka under de kommande aren foéreslar vi att sektionen
for pediatrik m. m. under avd. SN, byra 1, gores till en egen byréd under
avd. HB med ett medicinalrad som chef. Denna byra, som salunda kommer
att bli sidoordnad den for den sociala barna- och ungdomsvarden, bor till-
delas sadana personella resurser, att dit kan sa langt mojligt foras alla
drenden rorande forebyggande mddra- och barnavard, somatisk och psy-
kisk barna- och ungdomsvard, barnhabilitering, barntandvard, familje-
radgivning, sexualupplysning och abortforebyggande atgirder. Denna
byra, som bor benimnas HB 3, varvid den foreslagna tandvardsbyran far
benimningen HB 4, bor ldmpligen uppdelas pa tva sektioner. Eventuellt
kan dock en sadan sektionsuppdelning nagot ansta. Till den ena sektionen
fors fragor rorande somatisk och psykisk barna- och ungdomsvard, barn-
habilitering och barntandvard, till den andra fragor rérande forebyggande
mdédra- och barnavard, familjeradgivning, sexualupplysning och abortfo-
rebyggande atgirder.

Den av oss foreslagna dndringen innebér i personalhinseende huvudsak-
ligen att ytterligare en tjanst sdsom byrachef-medicinalrad inrédttas. Dar-
till kommer eventuell viss ytterligare administrativ personal.

Med hénvisning till det anférda hemstilles,

att riksdagen vid sin behandling av proposition nr 68
matte

1) uttala att drenden rorande somatisk och psykisk barna-
och ungdomsvard, barnhabilitering, barntandvard, férebyg-
gande modra- och barnavard, familjeradgivning, sexualupp-
lysning och abortférebyggande atgirder overfores till en
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sdrskild byra under avdelningen hélsovard, social barna-
och ungdomsvard m. m., med medicinalrad som chef;

2) bemyndiga Kungl. Maj:t att uppfoéra ytterligare en
tjanst sasom byréachef pa 1oneplan C i enlighet med vad som
foreslagits under 1 samt £f6r &ndamalet till Medicinalstyrel-
sen: Avloningar £or budgetaret 1967/68 anvisa erforderliga
medel;

3) bemyndiga Kungl. Maj:t att i 6vrigt vidtaga de atgér-
der som erfordras for forslagets genomforande.

Stockholm den 14 april 1967

Nancy Eriksson (S) Gordis Hornlund (s) Mac P. Hamrin (fp)

i Kalmar

Elisabet Sjovall (s) David Gomér (cp) Eric Kronmark (h)



