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Nr 4.

Av fru Vistberg m. fl., om hijning av ansleget #ill bidrag tll forebyg-
gande modra- och barnavdrd m. m.

T drets statsverksproposition, femte huvudtiteln, punkten 146, hemstalles att
riksdagen ville till bidrag till forebyggande modra- och barnavird anvisa ett
forslagsanslag av kronor 400,000. Kungl. Maj:t har dirvid utgdtt frdn den
skrivelse i dmnet, som medicinalstyrelsen avgivit den 31 augusti 1940, enligt
vilken medelsbehovet for detta dndamil uppskattas till 518,200 kronor. Depar-
tementschefen har emellertid icke forklarat sig beredd att foresld riksdagen att
anvisa detta belopp, utan verkstillt en nedskiirning hirav. Denna synes oss
komma att g ut 6ver av medicinalstyrelsen foreslagna delar av verksamheten,
vilka i tider av hirt ekonomiskt tryck, sirskilt for de mindre birkraftiga
delarna av befolkningen, méiste anses vara av stor betydelse for ett nodvindigt
upprétthallande av en tillfredsstidllande hédlsostandard.

Utav alla de atgirder, som vidtagits for befrimjande av losningen av vart
lands befolkningsfréga, torde det icke finnas nigon, som omfattats med en sidan
enighet som den forebyggande moédra- och barnavirden. Foretridarna for olika
uppfattningar rérande stadkommandet av en tillfredsstillande nativitetshojning
ha samstimmiga uppfattningar om en socialmedicinsk verksamhet, som hereder
utrymme sividl at kvalitativa atgirder for folkhilsans forbiattrande som &t
mojligheterna att genom upplysning &stadkomma den #ndrade sinnesforfatt-
ningen rérande ett sunt familjeliv, som ménga anse mest nodviindig. Genom
anknytning till redan existerande vardformer har den dirtill kunnat igdngsittas
for synnerligen ringa kostnader.

Denna statsunderstédda, av landsting och stider utanfér landsting ssom
huvudmin bedrivna verksamhet har ytterligare effektiviserat den spidbarns-
vird, som redan tidigare pd ett utomordentligt sitt framdrivils av enskilda
likare. Det torde icke kunna ifrdgasittas att denna varit en bidragande orsak
till att vdrt lands spidbarnsdédlighet visar en stindigt neditgiende tendens
och for ndrvarande ar en av de lidgsta i virlden. Det kan dock bl. a. ur befolk-
ningskvantitativa synpunkter icke anses tillfredsstillande att fortfarande nir-
mare 4,000 barn avlida under det forsta levnadsiret. Man kan viga gora den
utsagon, att med forbiitrad hilsokontroll och forbéttrad upplysningsverksamhet
pa barnavirdens omrdde en stor del av dessa skulle kunna bevaras &t livet, i all
synnerhet dd man betiinker att, enligt en ar 1930 publicerad undersdkning, spid-
barnsdodligheten var mer &n tre ginger si stor i den ligsta inkomstklassen som
i den hégsta. Denna skillnad visade sig vara #innu mer ulpriglad i den andra
till och med den tolfte levnadsménaden, di dodligheten var niistan tio génger
storre i den ldgsta inkomstklassen #in i den hogsta. Befolkningskommissionen
framholl i sitt betinkande i naringsfrigan (St. off. utredn. 1938:6) att sdetta



S Motioner 1 Andra kanunaren, Nr 74.

stirker intrycket av att spadbarnsdodligheten atminstone icke visentligen utgor
nigon biologiskt nodvindig foreteelse, utan att den i forsta hand ar beroende
av moderns levnadsbetingelser och barnets omvirdnads.

Den forebyggande modra- och harnavirden har nu igingsatts i samtliga lands-
tingsomraden utom tre samt i fem stider utom landsting betriffande médrarna
och spidbarnen och har enligt ldkarnas rapporter utlost ett stort latent behov,
vilket kunnat utlisas genom en livlig besoksfrekvens. P4 detta sidtt har en be-
tydande del av spidbarnen i landet kommit 1 &tnjutande av fortlopande hilso-
kontroll, vilket som ovan ndmnts helt visst varit en bidragande orsak till att
spidbarnsdddligheten under senare dr uppvisar ytterligare neditgéende siffror.

Organisationen har dock #innu icke nétt sin fulla utbyggnad. Annu saknas den
i vissa delar av landet, ett forhidllande som dock &tminstone delvis beriknas
kunna avhjalpas under kommande budgetir genom den medelsanvisning for den
forebyggande halsovirdens utstrickning till dven de ldn, dir dylik vard &nnu
saknas, som 1 Kungl. Maj: ts forslag upptagits.

Virre ir att i flera omriden, diar verksamheten blivit igingsatt, den icke synes
nd egentligen andra befolkningsskikt @n dem, som #ro bosatta i nirheten av
stationsorten, och att i provinsiallikaredistrikt med stor areal vissa delar av
befolkningen i distriktets periferi kommit att std helt utanfér densamma. Detta
missforhillande har ytterligare skirpts genom de under kristiden forsimrade
kommunikationsforhillandena. Enligt medicinalstyrelsens ovan nimnda skrivelse
till Kungl. Maj:t ha modrar och barn frin provinsiallikaredistriktens ytter-
omrdden upphort att besoka mottagningarna, sedan busslinjer nedlagts. Det
synes uppenbart, att verksamheten hirigenom avsevirt forsviras i just de om-
riden, diar den ar som mest nodvandig. En atgiird dgnad att forebygga denna
icke Onskvidrda utveckling vore att enligt medicinalstyrelsens forslag denna
bemyndigades bevilja statsbidrag {or filialer som anknutits till médra- och
barnavirdsstationen inom varje provinsiallikaredistrikt. Medicinalstyrelsens
forslag att vid fall av hog besoksfrekvens vid station eller filial styrelsen bemyn-
digades bevilja statsbidrag for extra mottagningar synes oss dven innebiira en
nodvindig utbyggnad och forbittring av nu pégiende verksamhet.

Det star for oss vidare klart att ytterligare en utvidgning av den férebyggande
hélsovirden dr en tvingande nédvindighet. Redan i skrivelse till befolknings-
kommissionen av den 30 oktober 1935 framholl medicinalstyrelsen att »sedan
systemet med spadbarnseentraler enligt styrelsens forslag genomforts och sélunda
likare, skéterskor och lokal finnas tillgéingliga, lirer det dsamka foga kostnads-
okning att pdbygga spddbarnsovervakningen sdlunda att dven smabarnsildern
kommer att std under fortlopande tillsyn. Antalet behovliga besiktningar torde
lampligen under andra iret kunna sittas till fyra, under tredje och fjarde dret
till tv& och under femte och sjitte fret till en per ar. Vid fullstindigt genom-
forande skulle hela smibarnsilderns Gvervakning silunda komma att medféra
samma antal besiktningar som spidbarnsildrarna. Man kan givetvis 4 ena sidan
tinka sig att genomfora denna anordning omedelbart £6r samtliga smédbarn, som
nu aro i aldern 2—6 §r. Lampligare synes emellertid ur olika synpunkter vara
att, sisom styrelsen pa anforda stille padyrkat, stegvis pibygga verksamheten
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sa atl de barn som overvakats vid centraler sisom spida sedan finge fortsitta
att aterviinda dit sdsom smédbarn».

1 sitt betinkande angdende forlossningsvirden och barnmorskevisendet samt
{érebyggande modra- och barnavérd (St. off. utredn. 1936:12) anfor befolk-
ningskommissionen med anledning av denna medicinalstyrelsens skrivelse bl. a.:
sDet synes kommissionen dirjimte icke tillfredsstillande att en sakkunnig halso-
¢vervakning av barnen upphér med spidbarnséret. Utan tvivel dro barnen i
smébarnsdldern i hogre grad #n i senare &r sirskilt mottagliga for skadligheter
av olika slag och utsatta for sjukdomar, som, om de limnas obeaktade, komma att
medfora ett forsimrat halsotillstind framdeles. De kroppsfel och brister i ett
normalt hilsotillstdnd, som enligt ett stort antal skolunderstkningar otvivelaktigt
synas vanligt forekommande i vart land, hade sikert icke fitt ett sidant om-
fang, ddrest storre omsorg ignats barnets hilsotilistind ej endast under spid-
barnsildern men jimvil under smabarnsildern.s

Det synes oss foreligga en tringande nodvindighet av att di en stor grupp
harn nu statt under fortlspande hilsokontroll under spidbarnsildern icke av-
bryta denna kontroll vid deras intridde i smébarnsildern. Detta sd mycket mer
som det fger rum under en period, di man kan befara stegrade péfrestningar pd
hilsostandarden, fér vilka spiddbarns- och smébarnsildrarna dro mest kinsliga.
Vil dr halsokontrollen icke lika viklig under det andra som under det forsta
levnadsiret, d3 dodligheten under andra gret dr visentligt mindre dn under det
forsta. Verkstillda undersékningar ha cmellertid otvivelaktigt &dagalagt, att
hillsobrister, vilka &stadkomma sjuklighet under skol- och pubertetsiren, ofta
¢rundliggas under de tidigare forskolsdren. Man borde alltsd kunna antaga, att
den ringa utgift, som en stegvis anordnad pabyggnad av hilsokontrollen, nu nér-
mast avsedd att gilla 1—2-iringarna, skulle medfora, komme att uppvigas av
minskad sjuklighet under de senare barnadren och dirmed minskade utgifter
for dennas botande. Det kan heller icke tillriickligt betonas vikten av att folkets
hilsostandard just nu dgnas stérsta mojliga uppmirksamhet.

De av medicinalstyrelsen foreslagna indrade grunderna for statsbidrag har
statskontoret icke ansett sig kunna for ndrvarande tillstyrka. Statskontoret
har hirvid erinrat om den knappa tillgingen pd distriktsskoterskor, och departe-
mentschefen upptager detta argument i den formuleringen, att behovet av si-
dana skoéterskor icke borde visentligt utokas inomn vissa delar av landet, innan
distriktsvérden utbyggts inom samtliga landstingsomriden. Dessa inviindningar
kunna dock knappast anses drabba de framlagda forslagen, di de icke pd négot
siitt inverka pa skoterskedistriktens omfattning. Snarare bor verkan uttryckas si
att, diir distriktsskoterska redan iir tillsatt, de foreslagna forindringarna komma
att underliitta hennes arbete inom den forebyggande barnavirden, dd hon fir
tillfille att & de foreslagna mottagningarna triffa barnen frin distriktets
glesast bebyggda delar, dir spidbarnsdédligheten &r storst, dvensom barnen i
andra levnadsiret, och icke behdva si ofta uppséka dem i hemmen.

Statskontoret har vidare som skiil for avslag anfért den tillfilliga karaktiren
av de fAberopade trafikinskrinkningarna samt den statsfinansiella situationen.
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For ett vanligt forstind utgira tvirtom de tillfilliga inskrinkningarna i fraga
om trafik och ekonomi, vilka sistnimnda drabba de fattiga lika val som staten,
ett gott skiil att just nu utan dréjsmal inféra de i och for sig, som alla erkinna.
onskvidrda forbéttringarna.

Departementschefen anfor slutligen att vad spidbarnen betriffar hinder icke
torde foreligga for en vidare tilldelning av statsbidragen #n vad medicinalsty-
relsen ansett sig kunna ge, di de ursprungliga beréikningarna bora anses som
genomsnittskalkyler. D4 landstingen emellertid i sina planer begirt minst detta
genomsnitt, har det i praktiken blivit den &vre grins, till vilken medicinalsty-
relsen kunnat stricka sig. Ett insliende pa den av departementschefen for-
ordade viigen synes dérfor kriiva viss ckning av anslaget.

Alla skil synas sdlunda tala for att en utvidgning av den forebyggande hiilso-
virden nu vidtages genom att den utstrickes att omfatta iven 1—2-4ringarna
enligt de linjer, som i medicinalstyrelsens skrivelse till Kungl. Maj:t av den
31 augusti 1940 uppdragits.

En sdlunda foretagen atgird skulle komma att f& en fordelaktig inverkan pa
ett annat omrdde inom den forebyggande barnavirden, nimligen upplysnings-
verksamheten. Genom att de likare och skéterskor, som handha hilsokontrollen,
skulle komma att bibehalla kontakten med médrar till barn i andra levnadsiret
erbjuda sig gynnsamma tillfillen att fortsitta den tidigare bedrivna upplys-
ningsverksamheten sivil i friga om den egentliga barnavirden som i friga om
onskvirdheten av flera barn. En sidan i mojligaste man allsidig befolk-
ningsupplysning skulle d& kunna limnas vid en limpligare tidpunkt &n da
barnet befinner sig i férsta levnadsiret.

Hérmed &ro vi inne pd en synnerligen viktig del av den forebyggande barna-
virden, nimligen upplysningsverksamheten. Det har frin de inom den fére-
byggande barnavirden verksamma framhallits att denna &r i behov av utbyge-
nad och intensifiering och att man borde utnyttja den viintetid, som médrarna
tillbringa pa centralerna och stationerna till att genom dskidligt undervisnings-
material i form av flygblad, affischer och sméskrifter bibringa dem kunskaper
rorande dels barnens kroppsliga hilsovird, dels for forildrarna viktiga psyko-
logiska frigor, dels vart lands befolkningsfriga.

Det anslag till upplysningsverksamhet, vilket hittills under varje budgetar
beviljats, dock till ett ligre belopp in vad befolkningskommissionen i sitt ovan
nimnda betinkande for detta &ndamal foreslagit, har till storsta delen ghtt till
utomordentligt virdefulla barnavirdskurser, anordnade av svenska fattigvards-
och barnavérdsférbundets socialmedicinska sektion. Det synes oss emellertid nu
nodvindigt att i hogre grad #n under foregéende &r iiven bedriva en direkt upp-
lysningsverksamhet riktad till de médrar, vilkas barn #ro inordnade under den
forebyggande hilsokontrollen. Vi vilja dirfor foresld, att for upplysningsverk-
samhet som ovan angivits upptages det belopp, som av befolkningskommissionen
ursprungligen foreslagits, nimligen 50,000 kronor.

Helt naturligt se vi dessa av oss foreslagna &tgiirder endast som nista etapp i
en stegvis anordnad pabyggnad av den forebyggande hilsokontrollen, som fullt
utbyggd skulle komma att omfatta sivil hela for-skolildern som skoldldern, (f6r
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vilken senare den borde std under overinseende av en sisom medicinalstyrelsens
representant i skolgverstyrelsen utsedd skoldverlikare). De ovan i motionen
foreslagna &tgirderna iro emellertid de for Sgonblicket mest nodvindiga och
oundgiingliga, d& den for spadbarnsildern igingsatta verksamheten dels mdste
bedrivas i hogsta mojliga omfattning, dels méste utstrickas att gilla den nist
efter spadbarnséldern viktigaste, nimligen 1—2-&rsgidern.

P4 grund av vad som ovan anforts hemstilla vi,

att riksdagen métte for utbyggnad och intensifiering av den
férebyggande modra- och barnavérden i enlighet med medicinal.
styrelsens riktlinjer hoja det av departementschefen foreslagna
anslaget med ytterligare 115,000 kr. till 490,000 samt att riksdagen
métte utoka det for bidrag till upplysningsverksamhet pd detta
omride av Kungl. Maj:t foreslagna beloppet av hogst kronor 25,000
till hogst kronor 50,000.

Stockholm i januari 1941.

Disa Vistberg. Ruth Gustafson. Olivia Nordgren.
Kerstin Hesselgren. Ebon Andersson, Ebon Andersson
Malmd. i Stockholm.
Gota Rosén. Anna Lindquist-Petersson. Mirta Oberg.
Blenda Bjorck. Hildur Humla. Ellen Svedberg.

Hulda Skoglund-Lindblom. Sigred Eriksson. Hildur Nygren.



