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Nr 587

Av herr Hedlund m. fl, angdende den svenska socialpolitikens
inriktning, m. m.

(Lika lydande med motion nr 513 i Forsta kammaren)

Striavan efter god trygghet for individen har varit en av de starkaste driv-
krafterna bakom de manga sociala reformerna i svensk politik under det
senaste halvseklet. Som ett resultat av dessa reformer, vilka nu utbyggts
och med sina skyddsverkningar beror hela vart folk, 4r vi garanterade ett
i stort sett acceptabelt ekonomiskt grundskydd och stéd vid olika perioder
av 0kat hjalpbehov i vart liv, fran nyféddhetsperioden in i lderdomen.

Den trygghet som asyftats har emellertid hela tiden Gverviagande varit
den ekonomiska. Samtidigt har det emellertid statt klart att behovet av
trygghet och trivsel i tillvaron inte enbart eller ens huvudsakligen ir ett
ekonomiskt problem. Det adr allméant omvittnat att ett mycket stort antal
minniskor i dagens samhiille saknar trygghet och trivsel, trots att deras
ekonomiska villkor ar fullt tillfredsstillande. Vi vet sdlunda att foéreteel-
ser som alkoholmissbruk, kriminalitet, skilsmissor och sjialvmord, som alla
forekommer i relativt stort och stiandigt stigande antal, till stor del ar ut-
tryck for en sddan bristande trygghet och trivsel. Vi vet dven att i runt tal
var tredje kvinna och var fjirde man i de arbetsfora aldrarna lider av psy-
kisk omtélighet, som vid t.o. m. relativt méttliga belastningar ger anled-
ning till nervosa besvir med eller utan ledsagande kroppsliga sjukdomssym-
tom. Det har berdknats att &tmrinstone var tredje patient, som séker likare,
lider av sidana sjukdomar. Det kan uppskattas att ca en tredjedel av all
sjukfranvaro, f. n. dver 60 miljoner sjukdagar per ar, orsakas av dessa s. k.
stress-sjukdomar. Bakom allt detta ligger ett stort matt minskligt lidande
och miljardforluster fér samhaillet.

Det star klart att det hir ror sig om nationalekonomiska problem och
folkhilsoproblem av allra storsta betydelse, problem som med sina verk-
ningar berér alla aldrar, yrkesgrupper och samhillsklasser. Trots detta har
hela problemkomplexet hitlills endast agnats ett sporadiskt och splittrat
intresse, utan forsok till med varandra samordnade profylaktiska och kura-
tiva atgirder som griper Over hela det socialpolitiska verksamhetsféltet.
Sammanfattningsvis kan sigas, att vad som behovs ar en systematisk an-
passning av sambhillet till individen, till hans biologiskt rotade psykiska
och kroppsliga formaga och behov, inte bara stindiga krav pa individen
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att anpassa sig till ett alltmer komplicerat och pa stressfaktorer allt rikare
samhille. Det ricker hir inte med enstaka, tillfilliga punktatgirder pa det
ena eller andra av de socialpolitiska gebiten. Har krivs ett stort upplagt
socialpolitiskt handlingsprogram med syfte att skapa trygghet och trivsel
pa det psykiska planet som ett vikiigt komplement till den ekonomiska
trygghet, som redan tillforsiakrats oss. Med foreliggande motion vill center-
partiet ange riktlinjer for ett sadant program.

Lika litet som nir det gillt den ekonomiska tryggheten kan trygghet i
ordets vidaste bemirkelse skapas och goras till var mans egendom med f3,
pa kort tid genomférbara reformer. Hir fordras en malmedveten, fortlopan-
de omgestaltning av samhallet i mera manniskovinlig riktning, vilket kra-
ver en langfristig planering. Tyvéirr dr manga hithérande problem fortfa-
rande alltfor bristfalligt utredda for att i dagens lige tillata definitiva so-
cialpolitiska stdndpunktstaganden. Detta ndédvindiggor uppstillandet av
etappmal och en begrinsning av forslagen till vad som kan vara ekonomiskt
och praktiskt genomforbart.

De atgirder for trygghet i vidaste bemirkelse, som vi hir tar upp till dis-
kussion, kan i stort sett sigas gilla miljon i olika avseenden, hemmet, sko-
lan, arbetsplatsen etc. samt hjilp at individer, som drabbats av fysiska
eller psykiska handikapp, att sa langt mdjligt ateranpassa sig till normala
levnadsférhallanden. Naturligtvis kan enligt vdr mening inte nagra tvings-
atgarder eller dirigerande ingripanden fa forekomma i enskilda ménniskors
privatliv. Men det bor vara en angeligen uppgift fér samhillet att garan-
tera alla medborgare hjalp, ett stdd och ett skydd, under olika kritiska
perioder just for att frimja verklig trygghet, trivsel, harmonisk personlig-
hetsutveckling och samlevnad, nir individen inte pi egen hand &r i stand
att klara av svirigheterna. Det skall sta varje miinniska fritt att sjalv traffa
avgorandet betriaffande sin situation.

De féreslagna atgirderna berdr samtliga stora socialpolitiska verksam-
hetsomraden for att frimja den angivna malsittningen. I konsekvens dir-
med boérjar de inom familjebildningen, fortsatter 6ver uppfostrings- och
skolfrdgorna till arbetslivet och slutar med den aldrande ménniskans pro-
blem. Inom denna vida ram berérs hjalp- och stodatgirder i samband med
anpassningsrubbningar, sjukdom och nedsittning av arbetsférmagan. Det
maéste understrykas att inte alla problem kan l6sas pa en gang, att det hir
niarmast giller att angiva riktlinjerna for ett framtida socialpolitiskt hand-
lingsprogram samt att framligga en serie konkreta forslag som redan i da-
gens lige ar ekonomiskt och praktiskt genomforbara och som utgér ett steg
i riktning mot slutmaélet.

Familjebildningen
Familjebildningen och idktenskapet medfoér problem, som fér manga in-
divider blir stora och ofta inte kan beméstras. Ungefir vart nionde #kten-
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skap i landet — i Stockholm betydligt fler — gar isir med allt vad detta
innebir av lidande fér makar och barn. Manga barn far viixa upp i en atmo-
sfar av karleksloshet, kyla eller lynnesutbrott mellan foéraldrarna, vilka
dock underlater att skilja sig »for barnens skull>. Otrohet och stérningar
i det sexuella samlivet ar vanliga.

Orsakerna till misslyckandena gar ofta tillbaka till uppvixtaren. Det bor-
jar ofta med férdldrar, som varit ur stind att ge sina barn nigon som helst
upplysning i samlevnadsfragor eller som skramt barnen med vilmenta men
inadekvata hotelser och férmaningar. Det fortsidtter med en ofta bristfil-
lig sexualupplysning i skolan, dir ett fragmentariskt biologiskt kunnande
formedlas pa nagon eller ndgra timmar utan att upplysningen sittes in i sitt
riatta etiska sammanhang.

Nir de unga sedan triader ut i livet sker detta ofta med en skev install-
ning till det motsatta konet, med en sexualitet frigjord fran etiska hinsyn
och normer. Aktenskap ingas i alltféor méanga fall utan att en biarande grund
for ett harmoniskt forhallande lagts. Manga dktenskap ingds for att barn
ar pa vig, andra som ett lattvindigt forsok byggt pa en tillfallig kroppslig
attraktion eller riadsla for ensamhet, mellan tva illa upplysta minniskor,
som foga vet vad ett dktenskap innebir av ansvar, hinsynstaganden, ekono-
miska och sociala ataganden.

Naturligtvis kan det inte vara samhaillets uppgift att ingripa i nigot sa
individuellt som familjelivet. Men de svarigheter, som individerna i manga
fall har, utgér problem, som samhillet maste uppmirksamma i 6kad ut-
strickning. Det maste anses vara en angeligen uppgift for samhillet att se
till att individerna kan fa upplysning och radgivning, dels nar en felutveck-
ling redan dgt rum och terapeutiska ingripanden ar pakallade, dels och
framfor allt i férebyggande syfte. De forebyggande atgiarderna har visat
sig ge rik utdelning p4 manga andra socialpolitiska filt, t. ex. i médra- och
spadbarnsvarden, i arbetarskyddslagstiftningen, i vaccination mot olika epi-
demiska sjukdomar. Det finns anledning att vinta sig positiva resultat dven
pa hir aktuella omraden, dven om férhallandena har dr mera komplicerade.

Den viktigaste grunden for en ung ménniskas instillning till det motsatta
konet och forberedelse for familjebildningen laggs i fordldrahemmet. Akt-
ningsvirda insatser for att sprida kunskap till féraldrarna om bésta sittet
att upplysa och forbereda barnen har under de gangna decennierna gjorts
bl. a. av RFSU. Denna organisations resurser har dock varit alltfér begrin-
sade, och alla initierade dr 6verens om atl alltfor manga férildrar fortfa-
rande handligger dessa viktiga fragor fel eller t. 0. m. inte alls.

Ett steg i riktning mot ctt bittre sakernas tillstind borde kunna astad-
kommas med hjalp av sma upplysningsskrifter, utarbelade av vetenskap-
lig expertis, och distribuerade till samtliga familjeenheter i landet. Sddana
skrifter bor dels limna clementiira anvisningar f6r forildrarna i deras upp-
fostrargiirning pd detta omridde, dels ge anvisning pa radgivningsbyraer,
1+ - - Bihang till riksdagens protokoll 1962. 4 saml. Nr 587
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som kan assistera om forildrarnas insatser av nagon anledning visat sig
vara inadekvata.

Nista instans med ansvar for individernas kunnande pa detta viktiga
gebit d4r skolan. Det har redan framhallits att skolans insatser pa detta
omrade ir otillrackliga. Amnet ar inte av den art att del med fordel kan
avhandlas pa nagra fa lektionstimmar. Hir behévs en systematisk under-
visning i dmnet »familjekunskap», som skall inkludera sdvdl sexualupp-
lysning insatt i sitt ratta etiska sammanhang som édktenskapets psykologi,
ekonomi och juridik, samt givetvis barnuppfostran. Aven om en sadan un-
dervisning och attitydpaverkan inte limnar garantier mot framtida miss-
lyckande, bor mycket kunna vinnas.

Som en konsekvens av den roll skolan enligt var mening bor spela i upp-
lysningsprogrammet maste lirarkdren vidareutbildas i hithérande dmnen
samtidigt som ldrarutbildningen kompletteras.

En ytterligare mojlighet att sprida ovan relaterade upplysning till bre-
dast mojliga lager av befolkningen ligger i utnyttjandet av massmedia.
Denna mojlighet har i viss utstrickning redan tillvaratagits. Det ar dock
enligt var mening anledning att understryka angeligenheten av att upplys-
ningen ges i en form, som centralt utarbetats av vetenskaplig expertis.

Ytterligare en vidareutbildningsform &ar att ge unga ménniskor mojlig-
heter till speciella kurser foére familjebildningen. Lampligt bér kunna vara
att kommunerna ordnar sadana kurser i samarbete med folkbildningsorga-
nisationerna. Deltagande i kurserna skulle givetvis vara frivilligt men bor
livligt tillradas.

Aven med en adekvat forebyggande upplysnings- och uppfostringsverk-
samhet pa familjebildningens och samlevnadens omrade kommer det all-
tid att finnas behov av terapeutiska ingripanden nir en skada redan é&r
skedd. De terapeutiska resurserna pa detta omride omhinderhas dels av
ett fatal rddgivningsbyrder for dktenskaps- och familjefragor, dels av psy-
kiatriska polikliniker, praktiserande lidkare och i viss utstrickning dven av
kuratorer och pristerna. De problem det hir ir frdga om kriaver manga
ganger ett specialiserat kunnande, varfér det ar all anledning att framfor
allt rddgivningsbyraerna utbyggs. Som ett minimikrav kan anses en rad-
givningsbyra i varje lin. Aven 6vriga ovannimnda resurser kunde sam-
ordnas pa sa sitt att pa varje storre ort ett samarbetslag av en likare,
en kurator och ev. en prist organiseras kommunalt fér radgivning i hit-
horande fragor. Det ir dven av vikt att ortsbefolkningen informeras om de
hjalpmojligheter som bjuds, och att hjalpbehévande uppmuntras att kon-
takta denna radgivning. Lampligen kunde alla fére familjebildningen er-
héilla en liten upplysningsbroschyr, i vilken ges elementira rdd och vari
anvisas vart man kan vinda sig for ytterligare information. Raddgivnings-
byraerna, saval de regionala som de lokala, torde limpligast béra finansie-
ras kommunalt med statsbidrag men kan i vissa fall med fordel administre-
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ras med hjialp av ideella organisationer. Utéver den individuella radgivning,
som byraerna bor bedriva, kan inom verksamheten i méjligaste man utnytt-
jas i andra linder vunna erfarenheter med gruppterapi.

Barnuppfostran, barnavdrd

De férsta levnadsarens upplevelser anses numera timligen allmint vara
av avgdrande betydelse for individens fortsatta utveckling och karaktirs-
daning. Som en konsekvens darav ar familjemiljon under de tidigaste barna-
aren av mycket stor betydelse. Man kan darfér med ritt krdva, att varje
barn som fods skall vara onskat och vialkommet, och att férdldrarna har
savil kompetens som majlighet att ge barnet en god start i livet. Sa ar dess-
viarre langt ifran alltid fallet. Over 10 000 barn féds varje ar utom &Akten-
skapet. I dnnu fler fall &r barnets tillkomst anledningen till att férdldrarna
over huvud taget gifter sig. Ett mycket stort antal barn viixer upp i splitt-
rade hem. Och sist men inte minst — méanga férildrar star dngsligt vill-
radiga inf6ér sina barn, medvetna om att forna tiders stringa rottingrege-
mente ir av ondo men utan klarhet i vad de moderna uppfostringsmetoder-
na egentligen innebar. Fri uppfostran foérvaxlas i alltfér manga fall med
frihet fran uppfostran eller uppfattas som uppfostran efter fixa punkter pa
ett schema utan hinsyn till barnets egenart.

Till den brist pa fasthet och konsekvens men ocksa kirlek, trygghet och
kontakt, som denna okunnighet om eller kallsinnighet infér barnets behov
medfért, kommer de psykiska pafrestningar, som sambhaillets virdesystem
bidrar till att skapa redan i barnkammaren och som sedan utvecklas genom
hela livet. Dessa pafrestningar betingas i icke ringa grad av en Overdriven
konkurrens- och tivlingsinstallning, som i sina extremare former gér manga
miénniskors liv till en enda lang strivan efter prestation, materiell standard-
hdjning och erkinnande, medan livets andra vardeformer sviltféds eller
negligeras. Denna konkurrensinstillning kan ta sig uttryck som uppenbart
strider mot barnens formiga och behov och skapa konflikter oeh spin-
ningar, som banar vig for en neurotisk personlighetsutveckling.

Mdinga foraldrar, kanske de flesta, kinner ett starkt behov av rad och
stod i barnuppfostringsfragor. Detta behov ér i dagens lige icke ens till-
nirmelsevis tillfredsstiallande tillgodosett.

Med all ritt ir vi stolta 6ver den noggranna Overvakning av vdra barns
kroppsliga hilsa, som f6ljt av barnavardscentralernas och skolhilsovardens
verksamhet. Med ett beklagande maste vi konstatera, att 6vervakningen av
barnens psykiska hilsa ligger pa en langt ligre niva. Man vet t. ex. att re-
gelbundna skirmbildsundersokningar mojliggor en tidigdiagnostik av lung-
tuberkulosen och att en sadan tidigdiagnostik gor det terapeutiska utgangs-
liget gynnsamt. P4 det psykiska planet later vi det emellertid ofta ga till
relativt allvarliga stérningar hos barnen innan hjilpatgiarder pakallas, dir
dessa nu over huvud taget star att fa.
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I detta lige synes det oss angeliget med skyndsamma motatgarder fran
samhillets sida, frimst darfor att viarden om véra barns psykiska hilsa
maste anses vara en humanitar uppgift av allra hogsta angelagenhetsgrad,
men dven darfér att en god halsovdrd, regelbundna hilsokontroller och
terapeutiska ingripanden pa tidigast mojliga stadium pa detta gebit maste
anses vara en mycket lonsam investering aven nationelekonomiskt sett,
med tanke pa de betydligt mer kostnadskravande missanpassningsfenomen
senare i livet, som pa detta satt i viss man kan forebyggas.

Aven pa detta filt kommer man nérmare problemens 16sning med hjalp
av férdldraupplysning, regelbunden hilsokontroll och tidigt insatta terapeu-
tiska atgarder, vilket i sin tur givetvis forutsitter utokade och bittre sam-
ordnade vardresurser.

Den grundliggande och i sirklass viktigaste uppfostrargiarningen har i
alla tider tillkommit och maste allt framgent tillkomma forildrarna. Aven
om det bor varnas for osakkunnigt psykologiserande i barnuppfostran ar
det foga tvekan om att elementira kunskaper i barnpsykologi ar av stort
virde for alla uppfostrare. Det giller savil kunskap om barnets normala
utveckling och de olika fenomen, som dirunder kan upptrida, och om bar-
nets formaga och behov i olika avseenden under olika aldrar som kinne-
dom om de vanligaste nervosa stérningarna — och nér och var man skall
soka sakkunnig hjalp. Till detta kommer ocksa den positiva uppfostrings-
radgivningen —— vikten av en god kontakt mellan férildrar och barn, vik-
ten av att barnet om mojligt far ha sin mor hemma hos sig 4tminstone de
forsta levnadsaren, praktiska anvisningar hur man skall handskas med
barn i olika aldrar o. s. v. Sidan kunskap bor i sin forsta och elementaraste
form formedlas i samband med skolans undervisning i familjekunskap,
darefter i saidana kurser i familjefragor, som vi i det foregdende diskuterat,
och sist men inte minst i sma upplysningsskrifter, som skall utarbetas av
vetenskaplig expertis och distribueras till alla hushall. Den upplysnings-
verksamhet, som redan forekommer i radio och TV, bor systematiseras och
samordnas till sammanhingande programserier under overinseende och
med deltagande av barnpsykologer och barnpsykiater.

Det bor framhallas att socialndmnderna redan i dagens lige rekommen-
derats att limna vad man kallar »bistdnd i personliga angeldgenheter»,
d. v. s. familjeradgivning, och att barnavdrdsnimnderna enligt sina instruk-
tioner har att bedriva upplysningsverksamhet bland forildrarna i fraga om
uppfostran. Dessa principer bor pa bittre satt kunna omsittas i handling
genom bildande av sma socialmedicinska samarbetslag (lakare, kurator,
lirare och stats- eller frikyrkoprist, av vilka om si befinnes lampligt
minst en bér vara kvinna) i varje kommun som férutom féredrags- och
upplysningsverksamheten dven borde ha Gppen mottagning pa vissa fasta
och bekantgjorda tider fér radfragning i uppfostringsfragor. Alla svarare
fall bor givetvis hinvisas till en barnpsykiatrisk klinik, som bor finnas
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atminstone vid varje centrallasarett. Den rutinmissiga hilsokontroll, som
nu férekommer vid barnavéardscentralerna, bor vidare utbyggas till att gilla
dven den psykiska hilsan.

Skolvdsendet

I det foregaende har framhallits hur barnen i méanga fall redan fran f6-
delsen konfronteras med psykiska stressfaktorer beroende pi ménga for-
aldrars bristande kompetens som uppfostrare, deras inbérdes disharmoni
och deras av kulturmiljén betingade éverkrav pa barnen. Detta i férening
med en allmiin villradighet i friga om uppfostringsprinciper och en diffus
skepsis mot olika virdesystem har bidragit till att skapa en otrygghet och
vilsenhet hos manga barn, som kan yttra sig sivil i kinslomissig och
social tillbakadragenhet och isolering som i aggressivitet, gangbildning och
eventuellt ungdomsbrottslighet.

I detta lige viintar sig stora forildragrupper hjélp och stéd fran pedago-
giskt hall, fran skolviisendet. Tyvdrr kan skolan med sin nuvarande upp-
laggning foga utratta pa detta gebit. I stillet har det narmast blivit s4, att
skolan sjilv bidragit till att ytterligare 6ka den psykiska belastningen pa
det uppvixande sliktet. Skolan fungerar i dagens lige néstan uteslutande
som en kunskapsférmedlare, i icke ringa utstrickning av ett dott kunskaps-
stoff, och med delvis foraldrade pedagogiska metoder. Dessa forhillanden
har iven uppmirksammats av utredningarna betriffande grundskolans
inféorande. Som ett resultat av denna enkelsparighet i skolans verksamhet
har uppstatt ett betygsjikt och en konkurrenshets, som blivit nigot av ett
sjalvindamal. Det #r hir inte fraga om att propagera for en sinkning av
kunskapsnivin, endast for en stringare sovring av kunskapsstoffet ur
nytto- och allmiinbildningssynpunkt och fér en komplettering av den kun-
skapsformedlande verksamheten med en mentalhygienisk, uppfostrande
och karaktirsdanande. En sadan verksamhet bor skapa foérutsittningar
for instillningen hos individen, att han inte bara bér ha ndgot att leva av
utan dven nigot att leva fér.

Foér att denna komplettering av skolans uppgifter skall kunna genom-
foras pa ett adekvat sitt, fordras dels en vidareutbildning i barn- och ung-
domspsykologi av lirarkdren, dels en komplettering av ldrarutbildningen
med utékad undervisning i nimnda d&mnen, men framfér allt en forstirkning
av de personella resurserna, eftersom nuvarande stora klasser inte tillater
en individualiserad undervisning och kontakt.

Vi ir fullt medvetna om de stora praktiska svarigheterna pa detta om-
rade. De uppstillda malsittningarna ar dock av sidan vikt och behovet av
en fostrande insats fran skolans sida sa stor, att nuvarande forsoksverk-
samhet bor utbyggas och dess resultat tilliimpas inom allt storre sektorer
av skolvisendet. Vi finner det angelaget att forskningen pa detta gebit ges
storre resurser, att de nordiska forskningsprojekten pa dessa och nirlig-
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gande gebit samordnas och att erfarenheterna frin andra linder provas
inom férséksverksamhetens ram. Vi anser att skolan bdér kunna positivt
paverka det uppviaxande sliktets idealbildning och virdemonster. Vi anser
att verksamheten inom skolans ram till forméan for uppfostran till social
och mellanfolklig samlevnad, kulturella intressen och sund personlighets-
utveckling bor fa betydligt 6kat utrymme och vill férorda en successiv ut-
byggnad utgdende fran vunna erfarenheter vid férséksverksamheten hellre
an alltfor omfattande revolutionerande omlaggningar av skolsystemet.

Aven om huvudansvaret for det praktiska genomférandet av denna verk-
samhet maste aligga lirarkaren i ndra samarbete med féraldraféreningar-
na och under Jverinseende och ledning av skoldverstyrelsens experter, ra-
der det foga tvekan om att verksamheten dven har rent medicinska och
psykologiska aspekter, som kraver insats av fackmidn inom dessa gebil.
Liksom pa tidigare nimnda verksamhetsomriden galler det savil att fore-
bygga som att bota, och en tidigdiagnostik ar hdr som alltid av stor bety-
delse. Av denna anledning bor ldkarkuratorer och kliniska psykologer
distriktsvis knytas till skolorganisationen. Den rutinmassiga hilsokontroll,
som i dagens lage foretas vid samtliga skolor, bor i framtiden dven inne-
fatta de neurotiska rubbningarna. Det ar har angelaget att uppmuntra
forskningen fér en utveckling av mojlighelerna till en tidigdiagnostik och
gruppdiagnostik, som skulle vara majlig att genomféra dven med nuvaran-
de begrinsade likarresurser.

Sedan de hjalpbehévande uppsparats ar det likarens, psykologens, kura-
torns och lararens uppgift att med till buds stdende medel terapeutiskt pa-
verka barnet och dess situation. I den min detta kriver stérre resurser
maste vederbérande hinvisas till centrallasarettens barnpsykiatriska av-
delningar. Att ovan nidmnda socialmedicinska team #ven skall bitrida
larare och foéraldrar med anvisningar och rad i uppfostringsfragor ir givet.

Det dr var uppfattning att en sddan férebyggande verksamhet kombine-
rad med ett uppsparande och en energisk behandling av tidiga fall av ner-
visa besvir och missanpassning ar en humanitirt och nationalekonomiskt
vilmotiverad investering. En sidan inriktning kan i icke ringa man vantas
komma att avlasta uppgifterna fér ungdomsvarden och fadngvarden. Dessa
vardformer far nu i stor utstriackning arbeta med ett klientel, som forsum-
mats under en period, da det hade varit lattare att stilla till ratta och kor-
rigera uppkomna anpassningsrubbningar. Forst nir rubbningarna blivit
svarartade och fallet kanske inverterat, kopplas hjialpatgarderna in, ofta
alltfor sent.

Arbetslivet

Att arbetslivet for manga ménniskor medfor avsevirda, ibland halsovad-
liga psykiska pafrestningar, har mer och mer triangt in i det allminna med-
vetandet. Man talar ratt allméant om arbetslivets stress, vilken di inklude-
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var tivlingsmomentet, karriirmomentet och kravet pa en viss prestation
under ofta obehagliga yttre forhallanden. Det vore verklighetsfraimmande
att tro, att alla dessa stressfaktorer kan eller ens bor elimineras, eftersom
de langtifran alltid kan anses skada organismens hilsa. Kvar star emeller-
tid faktum, att minga ménniskor arbetar under ett for dem halsovadligt
psykiskt tryck, och detta tryck behdver och far visst icke accepteras som
nigonting sjilvklart och oundvikligt, lika litet som man hade anledning
att acceptera de fysiskt foga mianniskovirdiga arbetsforhidllandena under
forra seklet vid industrialismens genombrott.

Nir det gillt att skydda arbetaren mot olycksfall i arbetet, mot industri-
gifter, fukt, smuts och fysisk dverbelastning, har utan tvekan mycket ut-
riattats. I allt stérre utstrickning har maskiner fatt éverta det tyngsta och
smutsigaste arbetet. Man har infort arbetarskyddslagstiftning och man har
begrinsat arbetstiden. Samtidigt och delvis som en foljd av detta har ar-
betet alltmer rationaliserats och automatiserats, en utveckling som kan
vintas bli ytterligare accelererad i samma min som nya marknader opp-
nas for var industri samtidigt som konkurrensen utifran hardnar. Kraven
pa att arbetet skall utforas enklare, snabbare och billigare kan emellertid
dirvid latt medféra belastningar som var organism inte dr konstruerad
att tala. Till de stressfaktorer som existerar redan i dagens lige kan sa-
lunda viantas komma annu fler.

I denna situation madste det anses ytterligt angelaget att man med kraft
gar in for atgarder, som syftar till en psykohygienisk sanering av arbets-
livet, savil det nuvarande som framtidens, i dvertygelsen att detta ar sdvil
humanitirt som nationalekonomiskt motiverat. Utdover att man pa detta
satt i viss utstriackning kan viantas kunna forebygga olika forslitningssjuk-
domar okar man nidmligen arbetstrivseln, tvd faktorer som tillsammans
logiskt och erfarenhetsmiissigt setl uppvisar ett nidra samband med och
leder till en 6kning av produktiviteten.

Denna psykohygieniska sanering kan sammanfaltas i tre nyckelord: 1)
rdatl man pa rdtt plats, 2) anpassning av arbetsuppgifterna till individens
totala biologiska férmaga och behov, och 3) en konstruktiv personalvdrd.

Huvudprincipen i delta program maste bli all vid planeringen av en ar-
belsuppgift mera ta hinsyn till vad den minskliga organismen til och
trivs med, inte bara fysiskt utan dven psykiskt. Det finns arbetsuppgifler
som upplevs som naturvidriga av flertalet minniskor. Sadana uppgifter
méaste antingen planeras om cller mojligen forbehallas det lilla fatal indi-
vider, som verkligen kan viintas tala belastningen. Principiellt bor sadana
arbetsuppgifter om mdajligt saneras bort, och det bér hetonas alt inga eko-
nomiska fordelar pa kort sikl - - for foretaget eller for den enskilde - - kan
anses uppviga de forluster i hillsa och diirigenom i produktivitel, som si-
dana onormala belastningar resullerar i

Det stora flertalet arbetsuppgifter ar dess hittre inte av det slaget. Lika-
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fullt upplevs dven dessa uppgifter som en tung bérda av manga minniskor.
Aven denna borda kan emellertid minskas, dels genom modifikationer i ar-
betssituationen, dels genom noggrann anlagsprovning, yrkesvigledning,
yrkesrddgivning och arbetsanalys, uppgifter som férutsiitler en villorgani-
serad och samordnad arbetspsykologisk och arbetsfysiologisk forskning,
vars resultat sedan omsitts i praktiken av berérda samhillsorgan. De be-
lastningar pa arbetskraften, som trots detta aterstar, kan sedan ytterligare
mildras med personalvardande atgirder av psykohygienisk art. Mot detia
kan invidndas att sidana atgarder ar férenade med kostnader fér samhil-
let. Detta ar givetvis riktigt, men det behover framhallas att underlatenhet
att vidtaga dessa atgirder i det langa loppet blir innu kostsammare, inte
bara humanitart utan dven nationalekonomiskt.

Nir ungdomen limnar skolbinken for att trida ut i forvirvsarbetet, ir
ett riktigt yrkesval av mycket stor betydelse for den fortsatta anpassning-
en till, funktionen i och trivseln med tillvaron. Vilket yrke man viljer, vil-
ken arbetsuppgift man sitts pa, allt detta avgdrs f. n. i alltfér hog grad av
ovidkommande faktorer, t.ex. begynnelselonens storlek, tillfalliga mode-
stromningar pA arbetsmarknaden, familjetradition, kamraters exempel
eller av slumpen. Den yrkesvigledning som férekommer i skolorna dr utan
tvekan klart otillrdcklig. Yrkesradgivning férekommer ofta inte alls, och
dven dar den forekommer tas i alltfér manga fall ingen hidnsyn till indi-
videns anlagsbetingade foérutsittningar for olika yrken. Dessa brister fore-
finns pa samtliga nivaer i skolorganisationen.

Vi anser dessa brister mycket allvarliga och finner skyndsamma atgar-
der for dessas havande niédvindiga. Aven om man i princip inte bor stilla
sig avvisande till att berérda verksamhet kan utga fran den redan existe-
rande arbetsférmedlingsorganisationen eller yrkesvalslirarorganisationen
synes en sammankoppling med skolkurator- och/eller skolpsykologverk-
samheten vara att foredraga. Detta forutsitter en utbyggnad av dessa sist-
nimnda verksamhetsgrenar i enlighet med vad som sagts i foregdende av-
snitt. Vidare bér for andamalet ifrAgakommande kuratorer och psykologer
erhélla adekvat utbildning pa detta falt. Denna del av deras verksamhet bor
centralt overvakas av ett samarbetsorgan for arbetsmarknadsstyrelsen,
overstyrelsen for yrkesutbildning och skoléverstyrelsen. Samtidigt maste
emellertid dven den mera kvalificerade anlagsprovningen och yrkesrad-
givningen tillgodoses inte minst for arbetsviardens behov men iven for per-
sonalurval till ledande och/eller ansvarsfulla befattningar. Ett visst samar-
bete pa detta omrade har inletts mellan arbetsmarknadsstyrelsen och per-
sonal-administrativa radet. Det fatal institut som redan existerar for sa-
dana psykotekniska undersékningar svarar emellertid inte pa 1angt nir mot
behovet. Enligt var mening boér det uppdras at arbetsmarknadsstyrelsen
att i samrad med 6vriga intressenter, frimst PA-radet, utreda fragan, sa att
skyndsamma Atgirder kan vidtas i syfte att tillgodose behovet pa detta
omrade.
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Aven den skisserade verksamheten for frimjande av ett adekvat yrkes-
val behover emellertid kompletteras med en upplysning riktad till alla barn-
familjer, nir yrkesvals- och yrkesutbildningsfragorna blir aktuella. Denna
bor ske med upplysningsbroschyrer, som bor vara rikt illustrerade och som
pa ett intressevickande men sakligt satt beskriver olika yrken och utbild-
ningsviagar. Siddana broschyrer finns redan men bor givas stérre spridning.
Utdover dessa broschyrer bor skolradion och skol-TV:n i storre utstriackning
in hittills kunna utnyttjas for sidan information.

En tillforlitlig yrkesradgivning har till forutsittning god kdnnedom och
goda metoder att studera och mita dels individens férmiga och behov i
olika avseenden, dels de fordringar i dessa avseenden, som olika yrken stil-
ler. Alla forsok att forbéittra manniskans anpassning i arbetslivet méste
byggas pa den arbetspsykologiska och arbetsfysiologiska forskningens re-
sultat. Denna forskning i vart land ar av god klass men arbetar med otill-
rickliga resurser och dr darutdver splittrad pa ett flertal olika institutio-
ner. Det dr var uppfattning att denna forsknings intressen bast tillgodoses
i och med inrittandet av ett statens arbetsvetenskapliga forskningsrdd.
Detta rad skulle ha till uppgift att frimja och utveckla den arbetsveten-
skapliga forskningen inom landet, att befordra samverkan mellan detta
arbete och forskningen inom angridnsande discipliner, att taga initiativ till
sddan forskning, som ir av sirskild betydelse for landet, att inventera pa-
gaende och planerade forskningsprojekt pa detta gebit och att framja ut-
byte av forskningsresultaten med andra linder. Radet skulle fordela forsk-
ningsanslag till enskilda forskare och institutioner pa det arbetsvetenskap-
liga omradet.

For att konkretisera betydelsen av ett sddant 6kat och bittre organiserat
stod at denna forskning vill vi peka pa nagra viktiga arbetsvetenskapliga
verksamhetsomrdden. Ett omrade har redan nimnts, namligen anlags-
undersdkningar med beaktande savil av de fysiologiska som de psykolo-
giska aspekterna. Ett annat problem utgor arbetsanalyserna, varvid olika
arbetsuppgifter och yrken studeras fysiologiskt och psykologiskt och upp-
delas 1 sina olika komponenter. Uppgiften att utforma yrkesutbildningen
s att formagan att utféra arbetet pa bésta sitt blir sd vilutvecklad som
mojligt, lampligaste introduktion och inkdérning i nya arbetsuppgifter,
studier av olycksfallsrisker och deras sammanhang med tekniska, fysio-
logiska och psykiska faktorer, gruppdynamiken pA arbetsplatsen, arbets-
ledning och personaladministration, automationens, den kontinuerliga drif-
tens och ackordsarbetets medicinska och psykologiska problem, motiva-
tionsforskning, forskning rorande den fysikaliska arbetsmiljon, utform-
ning av maskiner och verktyg pa det fysiologiskt och psykologiskt rikti-
gaste siltet, forskning kring problemet monotoni, trétthetsforskningen med
sina manga problem om vilopausernas lingd, antal, placering och utform-
ning i olika arbeten, personalvirdens ménga olika aspekler allt detta
ir ylterligare ndgra prakliskl vikliga problem, vilkas losning kan vintas

2+ - Bihang till riksdagens protokoll 1962. 4 saml. Nr 587
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ge utdelning till den enskilde arbetaren i form av bittre inkomst saval
som storre trivsel och arbetsglddje, till foretaget i form av béttre relationer
till arbetskraften och biattre produktivitet. Vi héalsar med tillfredsstillelse
de insatser pa detta omrade som redan gjorts men anser det vara av storsta
vikt, att resurserna pa detta omrade radikalt férbittras.

De Atgarder som hittills berorts syftar dels till genomférandet av prin-
cipen »ritt man pé ritt plats», dels till en anpassning av arbetsmiljon och
produktionsprocessen till den arbetande minniskan, till hennes biologiskt
rotade psykologiska och fysiologiska formaga och behov.

Ytterligare en aspekt av den hygieniska saneringsverksamheten i arbets-
livet skall hir beréras. Det giller vad som innefattas i begreppet personal-
vdrd. 1 detta innefattas visentligt mer in lysimnesroérsbelysta lunchrum,
kakelklddda duschrum och en vandringspokal till idrottsklubben. Utdver
detta behovs ett levande intresse hos foretags- och arbetsledning fér man-
nen bakom svarven och flickan bakom skrivmaskinen, parat med elemen-
tira kunskaper om det minskliga psyket. Sddant ar svart att lagstifta om,
men arbetsmarknadens allmédnna sektor har hir goda méjligheter att péa-
verka utvecklingen i gynnsam riktning pa tva sitt, dels genom att forega
med gott exempel nir det giller inrdttande av befattningar fér industri-
likare, industripsykologer och personalkonsulenter, efterutbildning i per-
sonalvard av arbetsledare etc., dels genom att utveckla en psykohygienisk
forsoksverksamhet just vid de statliga foretagen och verken. Som det nu
ir ligger staten efter de privata foretagen pa denna viktiga punkt. Om de
statliga foretagen kunde utvecklas till ett féoredéme i fraga om personal-
kontakt horisontellt och vertikalt, i frdga om en férebyggande psykisk och
fysisk hilsovard med regelbundna hilsokontroller och energiska terapeu-
tiska atgirder om hélsovadliga inflytanden eller sjukdomsyttringar pa-
visas, i friga om bittre personalinformation, 6kad medbestaimmanderiitt
for de anstillda i foretagets skotsel — da skulle detta vara ett stort steg
i riktning mot en psykohygienisk sanering av hela arbetsmarknaden.

Aven pa detta gebit 4r det angeliget att sprida upplysning till foretagare,
féretagsnimnder och lokala arbetstagarsammanslutningar. Vi anser att
arbetarskyddsstyrelsen bor fa i uppdrag att utreda fragan om en sadan
upplysningsverksamhet pa det psykohygieniska omradet motsvarande den
som redan bedrivs och som giller forebyggande av kroppsskador och kropps-
liga yrkesrisker.

Ett specialproblem inom det hir behandlade dmnesomradet utgor den
gifta dubbelarbetande kvinnan. Hennes situation ir rik pa stressfaktorer
dels emedan hennes dubbla arbetsuppgift i och for sig idr betungande, dels
emedan detta hennes dubbla engagemang vid varje extrabelastning - t. ex.
krav pa Overtidsarbete eller sjukdomsfall bland barnen -— skapar kinslo-
konflikter mellan hennes lojalitet mot arbetsgivaren och hennes lojalitet
mot familjen.
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Frigan om mdédrar, vilkas barn icke uppnatt lekskolealdern, 6ver huvud
taget bor uppmuntras att engagera sig i heltidsarbete utom hemmet annat
an i sddana fall, ddr kvinnan av nigon anledning ensam méste bara for-
sorjningsbordan, har nyligen varit foremal for livliga meningsutbyten. For
kvinnor som kinner vantrivsel och leda, betingad av sin bundenhet till
hem och barn, ir det troligen att rekommendera, att de far arbeta utom
hemmet, och de praktiska férutsittningarna for ett sadant arrangemang
bér skapas. Fér kvinnor, som intet hégre dnskar an att hell fa dgna sig at
hem och barn, finns i stor utstrickning redan férutsittningar att f4& denna
onskan uppfylld. Mera komplicerad ar situationen for den stora mellan-
grupp, som vill dgna atskillig tid 4t barn och hem men som &ven kidnner
ett behov att fa del av den stimulans, som ett vilvalt yrkesarbete ger.

Med utgdngspunkt fran vad som éar ként om den viktiga roll modern
spelar i ett barns liv alldeles speciellt under de tre forsta levnadsaren anser
vi det oriktigt att locka ut kvinnor ur denna mellangrupp i heltidssyssel-
sidttningar, hur val motiverat det 4n kan anses vara med hiinsyn till arbets-
kraftbehovet i 6ppna marknaden. Det dr var uppfattning att denna fraga
icke lampligen bor 16sas enligt allt-eller-intet-principen. Vi tror att en god-
tagbar 16sning ur savil moderns som barnens och arbetsgivarens synpunkt
ir dels att ett behovligt antal halvtids- och deltidstjinster inrdttas, dels att
praktiska forutsattningar skapas foér kvinnan att orka med denna modifi-
kation av dubbelarbete. Dessa praktiska foérutsiattningar dr i férsta hand
féljande.

Lekskolor och daghem, dar barnen kan omhéindertas medan modern be-
finner sig pA arbetsplatsen, bor utokas i antal, samtidigt som garantier
skapas féor gynnsammast méjliga miljé genom att personalen erhaller till-
fredsstillande utbildning i barnavard och psykologi, och genom att enhe-
ternas platsantal starkt begrinsas. Hemsamaritorganisationen och hem-
hjdlpscentralerna bor byggas ut for bidsta mojliga service om sjukdom
bland barnen skulle intraffa. Husmoédarna boér erhdlla mdjligheter till en
vida bittre service i sitt hemarbete in den nuvarande. Detta bor framst
ske genom hemrationalisering, som skulle ldras ut dels av hemkonsulen-
ter, ev. kommunalt anstillda, som skall kunna bes6ka hemmen, om si 6ns-
kas, dels genom en serie smaskrifter som skulle utarbetas centralt i sam-
arbete med berdérda intresseorganisationer och statens konsumentinstitut.

Aven om silunda vissa betinkligheter kan resas mot att barnen under
en av de kinsligaste perioderna av sitt liv en visentlig del av sin vakna
tid skiljs frdn sin mor, idr det diaremot all anledning att propagera for ett
inlemmande av den gifta kvinnan i férvirvslivet under den jamforelsevis
langa perioden fore pensionsaldern, under vilken barnuppfostran icke
lingre ér aktuell. De utbildnings- och omskolningsprogram for denna kvin-
nokategori, som redan igdngsatts av arbetsmarknadsverket, bor hilsas med
tillfredsstallelse och ytterligare utbyggas allteftersom behovet till foljd av
ctt intensifierat upplysningsarbete ytterligare kommer att oka.
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Den socialt och/eller medicinskt handikappade mdnniskan

Med all ritt ir vi stolta 6ver den internationellt sett hdéga standarden
inom var sjuk- och hilsovard. En av forutsattningarna fér denna héga
standard har emellertid varit en langt driven specialisering inom de olika
medicinska disciplinerna, varvid det inte sillan intrdffat att den ménsk-
liga helheten, d.v.s. den sjuka patienten, férlorats ur sikte. Samma bris-
tande &versikt och samordning méter vi pa det sociala omridet, dir flera
olika samhillsorgan sysslar med delvis samma klientel utan inbérdes sam-
ordning och malmedvetenhet i hjalpatgarderna. Samlingsbegreppet i man-
niskovarden -— den medicinska sivil som den sociala — representeras bast
av tva aktuella stromningar — rehabilitering och psykosomatisk medicin.

Den psykosomatiska medicinen ar ett uttryck for en helhetssyn pa den
sjuka manniskan med konsekvensen att vid bedomandet av en sjukdoms
orsaker, stillande av diagnosen och val av lamplig behandling de psykiska
faktorerna skall bedomas och atgirdas i samma man som de kroppsliga.
Man skall kort sagt bedéma och behandla hela den sjuka mdanniskan sedd
mot bakgrunden av hennes miljé och inte bara hennes sjuka organ.

Det ar allmant omvittnat att var sjukvard icke alltid fungerar enligt
dessa principer, trots att minst var tredje patient som soker likare har be-
svar som helt eller 6vervigande beror pa psykiska faktorer. Anledningarna
till detta ar atminstone tva. Dels beaktas dessa fragor otillrackligt i den
medicinska undervisningen, vilket gor att minga lidkare star villradiga
infor patienter av denna typ och kanske néjer sig med att sinda hem dem
med ett »det ir bara nerverna». Dels ir den nuvarande specialiseringen
inom medicinens olika discipliner si langt driven, att fi av specialisterna
kan eller vill ta ansvaret for hela patienten, om denna uppvisar ett kom-
plicerat ménster av psykoneurotiska besvir med av dessa betingade stor-
ningar i nagot eller nigra av organismens olika organsystem. Detta med-
fér att dessa stora patientgrupper f. n. ofta icke erhaller den vard och hjalp,
som deras tillstand kréver, att de remitteras fram och tillbaka mellan klini-
ker och polikliniker, att de belastar sjukhuslaboratorierna med ett mycket
stort antal undersékningar som sillan leder till diagnos och dnnu mindre fér-
anleder adekvat terapi darfér att sjukdomsorsaken ligger pa ett annat plan
an det, som speglas i analyserna. De inom psykiatrien verksamma ldkarna
kan inte i visentlig utstrickning forbittra detta sakernas tillstand dels dar-
for att de ar sa fataliga och i stor utstrackning ianspraktagna for den s. k.
tunga psykiatrien, dels emedan de maste kénna sig osdkra infor de overva-
gande kroppsliga symtom och besvir, som dessa patienter ofta soker for.

De tva medicinska specialister som utéver psykiatrien i férsta hand far
ta emot dessa fall ar invartesmedicinen och gynekologien. P4 nigra hall har
i landet har man tagit konsekvenserna av detta férhillande och till en sa-
dan sjukhuspoliklinik knutit likare, vilka speciellt handhaft denna pa-
tientkategori. Vid ett sjukhus har patienterna blivit féremél for en fler-
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discipliniar bedémning och behandling under deltagande av ett lakarieam
foretridande olika specialiteter. Detta dr lovvirda ansatser, men pa detta
omrade ligger vart land langt efter sivil méanga europeiska linder som
USA, trots att bade in- och utlindska erfarenheter av en sadan psykoso-
matisk verksamhet ir synnerligen uppmuntrande och dven vi med en om-
disposition av resurserna borde kunna uppni goda resultat. Det har hiv-
dats att nuvarande likarbrist inte tilliter den personliga vird, som denna
verksamhet implicerar. Detta ir troligen delvis riktigt, men det bor beto-
nas att psykosomatisk kunskap i manga fall medfér en mera rationell ar-
betsinsats som onddiggér manga specialistkonsultationer och laboratorie-
undersékningar och dirigenom dven kan verka arbetsbesparande.

I detta lage anser vi foljande atgiarder angeligna. En forutsattning for
ett bittre sakernas tillstand i framtiden dr att likarbehovet tillgodoses och
att ldkarutbildningen utvidgas i friga om frimst de psykosomatiska och
psykoterapeutiska aspekterna i syfte att géra nista likargeneration batt-
re skickad att hjilpa de patientkategorier, som kommer att utgéra en stor
del av dess arbetsfilt. Vidare vill vi uttala oss fér att yngre likare med
intresse och fallenhet for detta omrade med statliga studiestipendier ge-
nom medicinalstyrelsens forsorg bereds tillfille att utomlands vidareutbilda
sig och i tillampliga delar bidraga till att omplantera sina erfarenheter i
vart land. Slutligen anser vi att planer pa ett psykosomatiskt laboratorium
och en till detta knuten poliklinik bér utarbetas och realiseras vid nagot
av universitetssjukhusen och att erfarenheterna fran en sidan forsoks-
verksamhet bér tillgodogoras i en successiv utbyggnad av den psykosoma-
tiska verksamheten i vart land. Utdver denna till vissa behandlings- och
forskningsenheter koncentrerade verksamhet maste emellertid hela den
medicinska verksamheten priglas av denna helhetssyn pA4 ménniskan. Psy-
kosomatisk medicin ar inte en ny specialitet i egentlig mening, snarare en
tendens, ett sitt att se, som berdér medicinens alla delomraden. Detta bor
beaktas i den medicinska undervisningen mer in vad som nu sker.

Den andra stora luckan i vir minniskovardande verksamhet ligger del-
vis i linje med den tidigare nimnda och ar att finna pé rehabiliteringsom-
rddet. Vi maste gora klart for oss att det inte riacker med att hjilpa en sjuk
minniska att évervinna det akuta stadiet av en sjukdom. Hos manga pa-
tienter blir sjukdomen kronisk, sasom fallet ar t.ex. vid ledgdngsreuma-
tism, manga hjirtsjukdomar, epilepsi, sockersjuka m. m., eller yttrar sig i
elt bestiende handikapp efter forlust av en extremitet, forlamningar av
skilda slag o.s.v. I sddana fall giiller det att aterstélla, forbéttra eller be-
vara den hégsta méjliga psykiska och fysiska funktionsformaga med hin-
syn till handikappet, som individen ar i stind att uppné. Detta ar en upp-
gift for den medicinska rehabiliteringen. Niir detta skett blir uppgiften att
pa biista sitt utnytija denna funktionsféormaga for eit aterinlemmande av
patienten i samhiille och arbetsliv. Denna uppgift tillkommer i huvudsak
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den yrkesmissiga rehabiliteringen, arbetsvirden. Trots de aktningsvirda
insatser som gjorts pd ovan nimnda rehabiliteringsomraden ar denna verk-
samhet i vart land klart underutvecklad, ett forhallande som kostar tio-
tusentals medborgare stora lidanden och som ur nationalekonomisk syn-
punkt innebdr en misshushallning av betydande omfattning.

Situationen i dag ir némligen den att tiotusentals manniskor i vart land
— enligt vissa uppgifter t. 0. m. ett hundratusental — ir fér handikappade
for att utan speciella hjilpatgarder kunna forsérja sig genom eget arbete
men anda inte tillrickligt invalidiserade for att vara beriittigade till inva-
lidpension. I stillet for att bli foremal for aktiva rehabiliteringsatgarder
héanvisas dessa handikappade men ingalunda helt och definitivt arbetsofor-
mogna ménniskor i stor utstrickning till socialvarden, dir deras inaktivi-
tet ytterligare konserveras och slutligen blir kronisk. Socialhjilpsklientelet
utgors till 6vervigande delen av sadana fysiskt och/eller psykiskt och/eller
socialt handikappade. Att sa verkligen iar fallet illustreras vertygande i tre
relativt nyligen publicerade socialhjialpsundersékningar.

Salunda fann Inghe att hjilpbehovet hos drygt 80 % av de 500 social-
hjilpstagarna i hans material berodde pa fysisk sjukdom och att mer in
hilften av fallen uppvisade psykiska besvir. Socialhjdilpsutredningen i
Stockholm (1960) visade dokumenterad sjukdom hos 75 % av de 1 366 so-
cialhjélpsfallen. Och i sin landsomfattande socialhjilpsundersékning kon-
staterar L. Jonsson, socialstyrelsen, sjukdom som orsak till hjilpbehovet
hos ca 70 % av de 4 020 hjilpfallen, som regel med en sjukdomsvaraktig-
het pa ett ar eller mer. Att mirka ir att endast 316 av dessa fall, d. v. s. mind-
re dn 8 %, var anmilda till arbetsvard. Det finns anledning att férmoda, att
denna siffra skulle ha blivit &nnu ligre om inte socialstyrelsens forfragan
hos socialndmnderna hade aktualiserat tanken pa arbetsvardsatgirder.

Detta ar skrimmande siffror, men de speglar nog trots allt endast en del
av rehabiliteringsbehovet, bl. a. eftersom ett stort antal hjilpbehévande si-
kerligen drar sig for att anlita socialvarden. Hur stort behovet egentligen
ar vet man i dagens lige endast mycket approximativt. Det har talats om
ca ett hundratusental individer. Om man i rehabiliteringsbehovet inklude-
rar alla for ndgon form av medicinsk rehabilitering och/eller arbetsvard
agnade handikappade, alltsa iven delar av ungdoms-, nykterhets- och fiang-
virdsklientelet och viss ildre arbetskraft, blir denna siffra troligen annu
hogre och kan stiga &nnu mer i samma méan som socialférsdkringsforma-
nerna forbittras.

Darvid ir att mirka att de nuvarande resurserna inte pa langt nir sva-
rar mot det aktuella behovel, varken mot det beriknade eller det faktiska,
och dnnu mindre mot morgondagens.

Vilken ir d4 situationen pa rehabiliteringsomradet, och pa vilket sitt
och i vilken utstrackning behover den foérbattras?

Vid fjolarets riksdag hemstillde centerpartiet i en motion (II: 500) om
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en utredning rérande arbetsvarden och den medicinska rehabiliteringen.
En sadan utredning har nu beslutats, vilket vi hiilsar med tillfredsstillelse.
Utdver vad som redan framhallits i ovan ndmnda riksdagsmotion vill vi
i dagens lige anfora féljande.

Det har beriknats att mellan 10 och 25 % av sjukhusklientelet lider av
kroniska sjukdomstillstind eller av ett bestidende lyte och av den anled-
ningen ir i behov av rehabiliteringsatgirder, sddana de definierats av Na-
tional Research Council of Rehabilitation i USA: »The restoration of the
handicapped to the fullest physical, mental, social, vocational and economic
usefullness, of which they are capable.» Det forsta steget i denna rehabili-
tering, utover den egentliga medicinska varden, utgérs av vad man brukar
kalla den medicinska rehabiliteringen. Dess syfte ar trefaldigt: 1) att med
hjilp av atgirder, icke direkt riktade mot sjukdomsprocessen som sadan,
i méjligaste man forebygga eller hiva av sjukdomen, skadan eller lytet
betingad funktionsinskrinkning och att utveckla kompensatoriska funk-
tioner, 2) att forkorta sjuk- och konvalescensperioderna, samt 3) att bi-
bringa patienten hogsta mojliga grad av fysisk och psykisk duglighet. (Jfr
SOU 1958:17.)

De viktigaste aktiviteterna inom ramen foér den medicinska rehabilite-
ringen utgors av 1) sjukgymnastik, 2) sysselsidttnings- och arbetsterapi,
3) annan fysikalisk terapi, 4) tekniska hjilpmedel, 5) kuratorsverksam-
het, 6) viss psykisk och fysisk funktionsprévning, samt 7) psykoterapi.
Delar av denna verksamhet bedrivs sikert vid alla sjukvardsinrittningar.
Vid ett fatal storre lasarett har verksamheten systematiserats, samordnats
och sammanférts till sirskilda rehabiliteringsavdelningar, som verkar i
nira samarbete med patientens »ordinarie» lidkare. Ett resultat av detta
samarbete bor vara att man for varje harfér lamplig patient pa tidigast
mojliga stadium i sjukdomsférloppet utarbetar en samordnad behand-
lingsplan, i vilken hinsyn tas inte bara till de rent medicinska forhallan-
dena utan éven till de psykiska och sociala. Erfarenheterna med en sadan
verksamhet ar synnerligen goda, savil utomlands (i England fanns redan
for 7 ar sedan éver 300 lasarett med rehabiliteringsavdelningar) som i vért
land, dir en forséksverksamhet i mindre skala pagatt bl. a. vid Sédersjuk-
huset, vid lasarettet i Boras och vid epidemisjukhuset i Goteborg. F. d. pen-
sionsstyrelsens sjukvirdande verksamhet innefattar ocksa delar av en sa-
dan rehabilitering.

For att den medicinska rehabiliteringen verkligen skall kunna komma i
narheten av de uppsatta malsiittningarna kriavs emellertid 1) att det finns
rehabiliteringsavdelningar i tillrdckligt antal vid vara lasarett, 2) kompe-
tent personal till dessa avdelningar, och 3) att likarkdren har erforderliga
kunskaper i rehabiliteringsmedicin. For niirvarande kan intet av dessa tre
villkor siigas vara uppfyllt, och det synes som om f[dga gjorts for att for
framtiden rada bot pa detta forhallande.
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Rehabiliteringskliniker finns redan inrittade vid Epidemisjukhuset i
Géteborg samt vid lasaretten i Bords, Danderyd, Visteras och vid Séder-
sjukhuset. Emellertid star alla utom de tvi férstnimnda outnyttjade p. g. a.
brist pA kompetent personal. Yiterligare kliniker lar vara under planering
vid lasaretten i Eskilstuna, Jonkdping, Vixjé, Visby, Kristianstad, Lund,
Karlstad, Orebro, Falun och Boden samt vid Sahlgrenska sjukhuset och
Malmé allménna sjukhus. (SOU 1961:29.) Bl. a. av skil, som ir ganska
uppenbara och nirmare kommer att berdras nedan, har dock huvudmin-
nen visat en stor tveksamhet att lata dessa kliniker avancera lingre an till
planeringsstadiet. Behovet av rehabiliteringskliniker har upprepade ganger
patalats, bl. a. av medicinalstyrelsen i en VPM av den 2 mars 1954, i vilken
bl. a. konstateras att det Gvervigande giller att samordna och utveckla
redan forefintliga funktioner eller projekterade arbetsuppgifter. »I den man
ytterligare resurser visa sig erforderliga, torde kostnaderna foér behévlig
komplettering for att fa till stind den samarbetsgrupp, som skall bestrida
rehabiliteringsverksamheten, bliva av synnerligen ringa storlek i férhal-
lande till de vinster, som det rationellare utnyttjandet av sjuk- och arbets-
vardens resurser kan vintas medféra i form av 6kad produktionsférmaga
och minskade understédskostnader.»

Den andra férutsiattningen for en effektivt arbetande rehabiliterings-
organisation inom ramen for lasaretten dr att det finns fér dindamalet ut-
bildade ldkare, sjukgymnaster, arbetsterapeuter och kuratorer i tillrackligt
antal. Sarskilt angeldget ar det att rehabiliteringslikare utbildas i till-
ricklig omfattning. S4 har hittills icke skett. Hur en utbyggnad av rehabili-
teringsavdelningarna sddan den ovan skisserats skall bli méjlig utan till-
gang till kompetent likarpersonal som skall leda verksamheten synes icke
ens ha diskuterats.

I sitt yttrande har 1958 ars socialforsikringskommitté (SOU 1961: 29)
med all onskvird tydlighet fastslagit att »de 6kade férménerna fran social-
forsikringen och framst fran pensioneringen aktualiserar en kvantitativ
och kvalitativ upprustning av rehabiliteringsresurserna» dels fér sjalva
den rehabiliterande verksamheten men édven for »invaliditetsbedémningen
och graderingen av fortidspensionens storleks. Kommittén understryker
vidare »att envar forsikrad som s onskar och ér i behov av rehabilitering
bor aga ritt att fA behovet tillgodosett». Man maste med ett beklagande
konstatera att detta 4r omdjligt med nuvarande resurser.

Den tredje forutsiattningen for en effektivt arbetande medicinsk rehabili-
tering dr att framfér allt lakarkaren bibringas erforderliga kunskaper i re-
habiliteringsmedicin och att denna riktning ges ett sadant status, att den
lockar till sig kvalificerade krafter. Vi vill framhalla att regeringen i sitt
svar & Internationella arbetsbyrans frageformulir i rapport IV sirskilt
framhaéllit, att bland annat likare, kuratorer, sjukhus och vardanstalter
bor vara vil informerade om de moéjligheter arbetsvarden erbjuder samt
att ett stort ansvar speciellt avilar likarna, vilka redan under den medi-
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cinska vardtiden bor beakta dessa mojligheter. — Vi anser, att informa-
tion om de mojligheter som sdvdl den medicinska rehabiliteringen som ar-
betsvirden erbjuder icke i behdvlig omfattning lamnats till likarkéren och
till de andra befattningshavare och institutioner, pa vilka ansvaret for
rehabiliteringens praktiska utformning vilar. Det forutsitts salunda att
t. ex. arbetsterapien och sjukgymnastiken skall ordineras, doseras och till
sin utformning faststillas av likaren si att dessa terapiformer verkligen
medfor den kroppsliga och psykiska funktionstraning som de ritt admini-
strerade kan astadkomma. I dagens lage befattar sig endast ett fatal ldkare
med dessa fragor. Flertalet néjer sig med en allmént hdllen ordination av
arbetsterapi eller rorelsebehandling och &verlater utformningen till veder-
bérande terapeut. Detta medfor att behandlingen paA manga hall blir slen-
trianméssig och att behandlingsformernas stora mojligheter i betydande
utstrackning lamnas outnyttjade. I friga om arbetsvardens méanga och rikt
differentierade hjalpméjligheter rader en innu djupare okunnighet.

For en utbyggnad och effektivisering av den medicinska rehabiliterings-
verksamheten anser vi foljande atgirder nddvandiga. Utbildningen frimst
av speciella rehabiliteringsldkare méaste skyndsamt utredas. Under en Over-
gangstid bor — eftersom behovet av rehabiliteringsldkare dr akut — en pro-
visorisk utbildning inledas vid statens arbetsklinik i samarbete med karo-
linska sjukhusets avdelning for fysioterapi och medicinsk rehabilitering
for savil arbetsvdrdens som den medicinska rehabiliteringens behov. Ut-
bildningen bér dels gilla medicine kandidater och piga parallellt med kur-
serna i invirtes medicin och kirurgi, dels omfatta efterutbildningskurser
for tjinstelikare och andra intresserade likare som syftar till en anstill-
ning inom rehabiliteringsverksamheten. Till de senare kurserna boér stats-
stipendier utga. Det bor utredas om icke till karolinska institutet kunde
knytas en professur i rehabiliteringsmedicin forenad med befattningen
som Overlikare vid statens arbetsklinik, som bor fa kraftigt 6kade resurser.

Behovet av medicinsk rehabilitering och arbetsvard bor grundligt utredas.
Det nu tillampade systemet med aktualisering och bedémning av sjukfor-
sikringsfall med en sjukskrivningstid Overstigande 90 dagar ger viss vag-
ledning om det 16pande behovet av rehabiliteringsitgirder. Systemect med
samarbetsgrupper mellan sjukkassa och arbetsvard maste ytterligare ut-
byggas att omfalta samtliga sjukkassedistrikt. Emellertid beh6vs utover
detta en inventering av samtliga medborgare, med eller utan sjukpenning-
forsikring, pension och/eller socialhjilp, som kan bedémas behéva under-
sokas ur rehabiliteringssynpunkt.

I var motion i detta drende vid fjolarets riksdag féreslog vi alt detla
skulle ske i samband med mantalsskrivningsuppgifternas infordrande, inte
minst som det betonats alt det &r varje medborgares rdltighet att fia bli
foreméal for rehabiliteringsatgirder om han sa onskar och i den méan in-
dikationer for saddana foreligger. Vi vill dnyo aktualisera detta forslag.

Det har i olika sammanhang framhallils att grunden {6r den medicinska
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rehabiliteringsverksamheten redan ir lagd i och med att delar av denna
verksamhet redan existerar vid ett stort antal lasarett. Problemet ir sna-
rare att ritt utnyttja redan forefintliga resurser och att samordna dessa
och inordna dem i rehabiliteringsstrivandena. Detta bor utéver med de at-
girder for lakarutbildning och efterutbildning varom ovan talats ske med
en upplysningskampanj utgiende fran den nu tillkallade rehabiliterings-
kommittén i samrad med arbetsvardsdelegationen vid arbetsmarknadssty-
relsen. Slutligen bor rehabiliteringsverksamheten vid varje lasarett stdllas
under en overldkares ledning redan innan stora investeringar i nybyggna-
der foretagits. Ett sddan forfaringssitt synes oss béittre garantera en suc-
cessiv utbyggnad och betryggande funktionsférmiga an nu tillimpade sy-
stem med stora klinikbyggen, som i aratal stiar oanvidnda eftersom o&ver-
likartjinsten inte kunnat tillsittas. Det har foreslagits att denne over-
takare bor vara chefen for den ortopediska verksamheten i linet. Vi stéller
oss tveksamma till rehabiliteringsverksamnhetens fastlasning till en viss
medicinsk specialitet, allra helst som t. ex. de psykiatriska synpunkterna
vid en handikappad individs rehabilitering synes vara minst lika viktiga
som de ortopediska. Det synes oss riktigare att till rehabiliteringsoverlikare
utses den lasarettslikare eller bitridande lasarettslikare inom vilken som
helst av till rehabiliteringen grinsande medicinska specialiteter, som visat
det storsta intresset och de bista initiativen, som har den storsta kliniska
erfarenheten och som dirutéver dven genomgitt den efterutbildningskurs
i rehabiliteringsmedicin, varom ovan talats. Vi vill 4ven framhdlla att verk-
samheten Atminstone si linge nuvarande personalbrist rdder bdr planeras
som en serviceavdelning fér konsultation och behandling av pA andra av-
delningar inneliggande eller ambulanta patienter i enlighet med vad som
anforts inom bl. a. Svenska vanforevardens centralkommitté. Forst nir per-
sonalsituationen s4 medger bor verksamheten i vissa fall ombildas till en
vardavdelning. Detta provisoriska arrangemang med serviceavdelningar for
den medicinska rehabiliteringen skulle pa relativt kort tid kunna férverkli-
gas och forse sjukvard och socialforsikring med de omedelbart behovliga
resurserna. Om si skulle anses ldmpligt kan dessa avdelningar efter hand
yiterligare utbyggas med egna vardplatser, samtidigt som de redan frin
forsta stund utgér en funktionsduglig stomme i rehabiliteringsverksam-
heten.

En konsekvens av en sidan béttre samordning av redan forefintliga resur-
ser synes oss komma att bli, att sjukgymnastiken mer 4n vad som nu ir
fallet kommer att inriktas pa »dagligt-liv-aktiviteter» inklusive vad som be-
hovs av kroppsrérelser for de arbetsmoment, som kan komma i fraga for
varje handikappad. Samtidigt bér arbetsterapien utnyttjas mera rationellt
savill i fysiskt och psykiskt funktionsférbittrande syfte som for att Gver-
brygga klyftan till de arbetsviardande atgirderna, som skulle beredas 6kade
mojligheter om arbetsterapien redan under sjukhustiden kunde ges en mera
realistisk arbetsprigel.
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Betraifande utbyggnaden av arbetsvdrdsverksamheten ir att siga, att vi
i huvudsak instimmer i de riktlinjer, som angivits i arbetsmarknadssty-
relsens arbetsvardspolitiska program. Utéver vad som angivits i detta vill
vi framhélla féljande.

I arets proposition anfér vederbdérande departementschef: »Sysselsitt-
ningspolitiken syftar till att varje medborgare skall ha mojlighet att gora
en produktiv insats motsvarande hans intressen och formaga. For samhillet
innebir detta att arbetskraften, var viktigaste produktionsfaktor, blir maxi-
malt utnyttjad i lonsam sysselsittning. Varje arbetsloshetsdag, som for-
vandlas till en arbetsdag, betyder en nationalekonomisk vinst.»

Denna rdit till arbete, som varje méinniska bor anses ha, féormenas i da-
gens lidge stora medborgargrupper pa grund av bristfilliga och otillrickliga
samhillsatgirder framst sammanhingande med arbetsvardsexpeditionernas
allvarliga underbemanning. Allvarligast a4r denna underbemanning i fraga
om ladkarpersonalen vid arbetsvardsexpeditionerna. Det 4r nagot av en
sjialvklarhet men maste tydligen dnda framhallas att all mera kvalificerad
arbetsvard maste foregas av ingdende medicinska och psykiatriska 6ver-
viganden och dven i 6vrigt bedrivas i ndra samarbete mellan likare och
social personal. I ménga arbetsvardsatgiarder ingar salunda ett betydande
matt av psykoterapi. Med hinsyn till att psykoneuroser och andra psykiska
handikapp férekommer som visentliga arbetshinder hos nngefir 70 % av
vissa arbetsvardsmaterial ir det ett villkor for en effektivt arbetande arbets-
vard att likare, kuratorer och kliniska psykologer i tillricklig omfattning
knyts till verksamheten. Det ricker inte med enstaka specialistkonsultatio-
ner — hir behdvs moéjligheter till en kontinuerlig kontakt och uppféljning.
Utférda undersékningar har visat den utomordentliga betydelsen av en sa-
dan kontinuerlig kontakt med arbetsvardsexpeditionernas sociala och me-
dicinska personal, som kan stédja, uppmuntra och slita 6ver men som dir-
utover aven kan modifiera och indra atgirder, som beslutats initialt men
som under rehabiliteringens gang visat sig vara inadekvata. Denna verk-
samhet kan icke med fordel overflyttas pa arbetsformedlingarnas fackav-
delningar.

Nir en individs handikapp ar sédrskilt komplicerat och dess konsekvenser
for arbetsférmigan sérskilt svarbedémda, kan den handikappade hinvisas
till arbetsprévning innefattande en grundlig och allsidig, medicinsk, psy-
kologisk, social och arbetsmarknadsmissig kartliggning av den handikap-
pades hinder och férutsittningar ur arbetssynpunkt. Denna arbetsprévning
bedrivs sedan ett liotal &r i som provisorium tinkta baracker av statens
arbetsklinik i Stockholn, f. n. med en arskapacitet av ca 150 fall. Enligt
mycket forsiktiga berdkningar torde behovet vara minst det tiodubbla.

[ ménga fall ar det svart for en handikappad att efter ar av arbetsof{ér-
miga direkt och utan foregaende tillvinjning atervinda till arbetslivel. Hir
Kan en arbelstrdning vara till stor hjalp. En sddan trining bedrivs vid sir-
skilda institut, pa niigot undantag nir minst ett i varje lin.
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Diar den handikappades formaga trots alla hjédlpatgirder inte riacker till
for forvirvsarbete i 6ppna marknaden, kan han anvisas skyddad sysselsdtt-
ning, som bedrivs vid snart ett 100-tal verkstiader. Det beriknas att behovet
av arbetstrining och skyddad sysselsittning motsvarar minst 15 000 plat-
ser, medan tillgangen f. n. ar ca 4 000.

I detta lige har arbetsmarknadsstyrelsen kommit med anslagsiskanden.
som forefaller oss fullt realistiska. Man har begirt en fordubbling av anta-
let tjinster pa arbetsvardsexpeditionerna. Man har féreslagit att de f. n.
24 lansarbetsnamndslikarnas tjinstgoringstid skall utokas fradn tva till
fyra veckotimmar, och att ytterligare atta lakare skall knytas till de ar-
betsvardsexpeditioner, som f. n. saknar fast likarexpertis. Inte minst fér-
stirkningen av likarexpertisen ir en fraga av yttersta angeligenhetsgrad,
eftersom underbemanningen pa den fronten ér sirskilt pataglig. Den fore-
slagna mycket blygsamma forstirkningen skulle i forening med bifall till
arbetsmarknadsstyrelsens forslag om statsbidrag med 50 % av kostnaden for
likare, kuratorer, psykologer m. m. vid av landsting, kommuner, m. fl. driv-
na trianingsinstitut leda till dels en betydande effektivisering av verksam-
heten generellt, dels dven mdojliggora att en viss mindre kvalificerad arbets-
provning skulle kunna férliggas till arbetstraningsinstituten, eftersom ar-
betsklinikens kapacitet icke motsvarar mer én 10 % av behovet.

Trots den hoga prioritet, som en upprustning av foreslagen omfattning av
arbetsvardsresurserna uppenbarligen borde ha, har departementschefen ra-
dikalt begrinsat de 113,5 begiirda tjansterna vid arbetsvirdsexpeditionerna
till 40 samtidigt som de tva veckotimmarnas ldkartjanstgéring icke ansetts
behéva utékas till — dven de klart otifllriackliga — fyra, och forslaget om
statsbidrag med 50 % till lénekostnaderna for av landsting, kommuner,
m. fl. vid traningsinstitut anstillda likare m. fl. lamnats utan avseende.
Begrinsningen pa likarsidan gors utan motivering eller kommentarer.
Nedprutningen i friga om den sociala personalen motiveras med en okad
medelstilldelning fér anstillning av tillfallig personal, varvid emellertid
svarigheterna att till verksamheten knyta kvalificerad personal, som dar-
utéver i betydande omfattning maste specialutbildas, med endast tillfilliga
anstillningar, pa ett orealistiskt satt underskattats. Att beakta ar dven att
inga medel anvisats for vidare utbildning av denna nyanstillda personal.

Konsekvenserna av de i propositionen vidtagna begrinsningarna i arbets-
marknadsstyrelsens férslag, av vilka endast de viktigaste anférts, torde
komma att allvarligt drabba frimst givetvis de hjilpbehévande och den
personal som med otillrickliga resurser har att séka aterféra dem till ett
produktivt liv. Aven om man anser sig kunna bortse fran dessa som vi anser
mycket visentliga humanitira aspekter, innebidr propositionsalternativet
en misshushallning dven nationalekonomiskt. Den samverkan i rehabilite-
rande syfte mellan sjukkassor och arbetsvardsexpeditioner, som anbefallts
och redan inletts, kommer icke att kunna genomfdras enligt planerna.
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Forutsatta rehabiliterande verksamhet men dven invaliditetsbedénining
och gradering av fortidspensionens storlek, som ir en nédvandig forutsétt-
ning for ett rationellt utnyttjande av socialférsiikringarna inklusive ATP,
torde icke kunna genomforas pa ett sitt som tillndrmelsevis svarar mot be-
hovet. Resultatet av detta kommer att bli risk for arsldnga férhalningar
vid handliggning av pensionsirenden av denna typ, for sent insatta och
otillriickliga rehabiliteringsatgirder och stora ekonomiska och humanitara
forluster fér den enskilde savil som fér samhéllet. Obemedlade forsikrings-
tagare kommer i betydande utstrickning att behdva hanvisas till socialvards-
bidrag under vintetiderna, och socialforsikringsférmanerna blir svdra att
administrera med nodig omsorg, vartill kommer att arbetsmarknaden, f. n.
med ett beriknat arbetskraftbehov pa éver 100 000 personer, i stor omfatt-
ning undandras arbetskraft, som intet hogre énskar 4n att fi bidraga med
sin produktionsinsats.

I detta lige hemstiller vi att arbetsmarknadsstyrelsens anslagsdskanden
pa ovan berérda punkter samt i friga om naringshjilp, hemarbete och in-
vesteringsbidrag till verkstider for handikappade av riksdagen bifalles
utan nedskirningar. Jimsides med denna utékning av de personella och
ckonomiska resurserna bor atgirder vidtagas for en rationalisering av kon-
torsrutin och utredningsférfarande inom den sociala sektor, av vilken ar-
betsvardsverksamheten utgor en del. Framfoér allt boér socialvardens, ar-
betsvardens, sjukhuskuratorernas och sjukkassornas verksamhet samord-
nas betydligt mer 4n vad som nu sker.

Vidare bor atgiarder vidtagas for en bittre kontakt mellan sjuk- och ar-
betsvard med en utvidgad inbordes informationsverksamhet, kontaktmén
och distribution av remissblanketter och évriga upplysningar fran arbets-
vardsexpeditionerna till i vederbérande region verksamma likare och sjuk-
vardsenheter. Till en sidan samordning torde det planerade centrala orga-
net kunna bidraga. Denna intensifierade och kontinuerliga upplysnings-
verksamhet bor dven inriktas pa arbetsgivare inom sdvil den allménna som
den enskilda sektorn och pA de handikappade sjilva, som bittre dn vad
som nu ar fallet skall informeras om de hjalpméjligheter som star till buds
for att pa eget initiativ kunna séka hjalp — nigot som f. n. endast fore-
kommer i mycket liten omfattning.

Verksamheten for arbetstrining och skyddad sysselsittning inklusive
hemarbete maste kraftigt och skyndsamt utbyggas och forses med sddana
resurser i friga om inte minst ldkare, kuratorer och psykologer, att den
ménniskoviardande principen i verksamheten verkligen tillvaratas.

Vi vill vidare framhalla, att det f. n. finns ett hundratal verkstadsenheter
fér arbetstrining och skyddad sysselsdttning med ca 4 000 platser. Anligg-
ningskostnaderna for de storsta verkstiderna éverstiger 3 miljoner kronor.
Enligt arbetsmarknadsstyrelsens berikningar ér behovet av sadana platser
minst 15 000, silunda cn mycket stor verkstadsrorelse. Vid dessa verkstii-
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der bedrivs och kommer att bedrivas en produktion, som ticker flertalet
branschomriaden. Huvudmin fér nimnda verkstider dr landsting, kommu-
rer och enskilda organisationer. Statsbidrag till dessa utgar genom arbets-
marknadsstyrelsen, som ér tillsyningsmyndighet. Styrelsen ir dven rad-
givande och planerande organ till hjalp fé6r huvudminnen.

Det ar uppenbart att utbyggnaden av en verkstadsrorelse i denna stor-
leksordning kriver en noggrann planering och samordning inte minst ur
ekonomisk synpunkt, och att verksamheten maste i majligaste man anpas-
sas till det enskilda naringslivet och dess arbetsformer dir sa kan ske utan
tillbakasittande av de minniskovardande synpunkterna. Med hinsyn till
sdvil nuvarande som framtida omfattning i verksamheten synes det vara
riktigt att huvudménnen adr medrepresenterade i det centralt samordnande
arbetet. Detta synes limpligast kunna ske genom att Landstingsférbundet,
Stadsforbundet, Landskommunernas forbund, de partiellt arbetsforas och
andra intressenters organisationer, arbetsmarknadsstyrelsen och det en-
skilda niringslivet ingar med vardera en representant i ett centralt sam-
ordningsorgan, i vilket savil rehabiliteringsexpertis som driftsteknisk och
driftsekonomisk expertis finns foretradd.

Vi finner det angelédget att den tillkallade rehabiliteringsutredningen be-
aktar hiar anférda synpunkter fér den framtida planeringen av rehabilite-
ringsverksamheten.

Ytterligare tvd vardomraden som alldeles uppenbart blivit lidande pa att
individen icke blivit féremal for en kombinerad kroppslig, psykisk och so-
cial bedéomning och behandling, fér en psykosomatisk behandling inom re-
habiliteringens ram, ar nykterhetsvdrden och fdngvdrden. Dessa vardfor-
mers klientel kan visserligen inte utan vidare sammanféras med den 6v-
riga rehabiliteringssektorns — en viss differentiering av klientelet ar siker-
ligen till fordel for bada parter. Vad vi syftar till 4r att rehabiliteringen av
alkoholmissbrukare och lagévertridare av socialt handikappade skall f6lja
samma allminna riktlinjer, som redan giller betriffande individer med
medicinska och/eller psykiska handikapp. Lampligt synes oss vara att den
nu kallade rehabiliteringsutredningen till sig knyter behdvlig sakkunskap
fran nykterhets- och fangvarden och beaktar iven dessa vardformers re-
habiliteringsproblem.

Av det ovanstdende torde framgé, att vi betraktar rehabiliteringsverk-
samheten som en integrerande del av det socialpolitiska vélfirds-, trygghets-
och trivselprogrammet. Rehabiliteringsverksamheten i ifrigakommande
form &r i virt land en relativt ny disciplin. Vi anser det darfor angeliget
att det utvecklingsarbete som snarast bor félja far ga hand i hand med en
utvidgad forskningsverksamhet pa detta gebit. Vi anser stéd at en sadan
forskning i hog grad vara en samhillelig angeligenhet och foreslar att forsk-
ningsbidrag, projektinventering, planering och samordning dven inom detta
forskningsomrdde skall utga fran det statens arbetsvetenskapliga forsk-
ningsrad, varom vi ovan talat.



Motioner i Andra kammaren, nr 387 ar 1962 25

Av vad som ovan sagts torde framga att vi delar socialministerns upp-
fattning att rehabiliteringsverksamheten bér samordnas och ledas av ett
centralt organ. Ett sddant har ju dven foreslagits av socialférsakringsutred-
ningen.

De manga utredningar och yttranden, som férekommit pa rehabiliterings-
omrddet, har som regel ulgatt fran det humanitiart samt national- och fore-
tagsekonomiskt berittigade i verksamheten, dock utan att kunna anfora
annat &n utlindska, pd helt andra minniskomaterial grundade resultat. Vi
vill framhalla att mycket vackra resultat numera idven féreligger fran in-
hemsk rehabiliteringsverksamhet sddan den bedrivs vid statens arbetskli-
nik. I Svenska likartidningen 1961: 58: 3508 och 1961: 58: 3600 redovisas
en socialmedicinsk efterundersékning av 133 fysiskt och psykiskt svart
handikappade personer ur Stockholms stads arbetsvardsklientel. Dessa
hade under aren 1953-—1956 genomgatt arbetsprovning vid statens arbets-
klinik i Stockholm. PA basen av dirvid gjorda medicinska och sociala be-
démningar vidtogs atgirder i syfte att aterfora sd manga som mdajligt till
ett produktivt arbete i oppna marknaden. Vid tvd efterundersékningstill-
fallen 1958 och 1961 visade sig mer 4n hilften av klientelet vara aterfort
till arbetslivet trots sina svira handikapp och sin minga ganger mycket
langvariga arbetsfranvaro fore arbetsprévningen. En mellangrupp var en-
dast mera tillfalligt ur arbete, och endast ca en tredjedel av materialet var
att rubricera som langvarigt arbetslos. En ingdende social och ekonomisk
kartliggning av rehabiliteringsférlopept visar darutdver att de rechabilite-
rade arbetar med god produktivitet, att arbetsinkomst, trivsel, sjukfranvaro
och rorlighet pa arbetsmarknaden ligger pa en tillfredsstillande niva och
att understédsbehovet kraftigt minskat.

Dessa uppmuntrande resultat far givetvis icke undanskymma det faktum,
att de allra svarast handikappade icke kan goéras produktiva i 6ppna mark-
naden och att vissa bland dem ej heller kan fungera ens under mycket
skyddade forhallanden, t. ex. i skyddad verksamhet eller hemarbete. Av
humanitira skél bér dven dessa ménniskor om de sa 6nskar besparas in-
stitutionaliseringens nackdelar och sa langt det 4r méjligt skotas i hemmen.
Lika viktigt som det 4r med storsta forsiktighet med penningunderstéd
utan samtidig rehabiliteringsinsats till manniskor, som péa olika sitt dter
kan tankas aterinpassas i produktionen, lika angeliget ér det att de olyck-
ligt lottade minniskor, varom hir ir tal, skall besparas den sten pa birda
som liggs genom en generaliserad misstinksamhet och njugghet dven med
dessa hjilpbehdvande. Aven om dessa minniskor silunda inte kan dra
nytta av sin medborgerliga ritt till arbete, bor de 4nda i man av behov och
formaga beredas mdéjlighet att 6ka sitt livsinnehall med nigon form av sys-
selsittning givetvis helt utan sidoblickor pa eventuell l16nsamhet ur sam-
hiallssynpunkt. Lampligt synes oss vara att bidrag fran staten utgar sa, all
Svenska roda korset i samarbete med SVCK bereds méjlighet att ekonomiskt
och adminisirativt lamna stoéd till sédan verksamhet.
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De dldre i samhdllet

Tendensen i befolkningsutvecklingen i vart land har inneburit att en allt
stérre andel av befolkningen kommer upp i de hogre aldersklasserna. Inom
fa ar kommer ca en fjirdedel av befolkningen att vara éver 50 ar, och 1970
berdknas 6ver 14 % av befolkningen ha dverskridit 65-arsnivan i alderspy-
ramiden. Den ekonomiska trygghetspolitiken har for dessa kategorier skapat
forutsattningar for en i ekonomiskt avseende lugn alderdom, dven om inte
heller detta reformarbete kan betraktas som helt tillfredsstdllande genom-
fort eller avslutat. En konsekvens av att en allt stérre andel av befolk-
ningen tas ur produktionen méaste emellertid bli att den ekonomiska belast-
ningen pa de féorhallandevis sma arbetande grupperna i de mellersta alders-
klasserna blir allt storre. Till de uppenbara nationalekonomiska nackdelarna
kommer emellertid dnnu viktigare humanitira. Detta att av administrativa
skil eller pa grund av en aldersdiskriminerande politik fran arbetsgivarsidan
tvingas bli pensionar eller t. o. m. fa férsorjningssvarigheter efter ett ak-
tivt och produktivt liv, niar man fortfarande kinner att man har mycket
kvar att ge av arbetsinsats och skaparglidje, kan kdnnas mycket bittert for
stora befolkningsgrupper. Det 4r ocksa omvittnat att sysslolésheten sarskilt
i dessa aldrar ofta atfoljs av en inaktivitetsatrofi, av en psykisk och fysisk
tillbakagang.

Vi vill dock understryka att problemet ingalunda &r begrinsat till den ar-
betskraft som redan gatt eller snart skall g& i pension. Féordomarna mot an-
stallande av s. k. aldre arbetskraft gar betydligt lingre ned i aldersklasserna.
Upprepade vetenskapliga undersfkningar har fastslagit att dessa féordomar
saknar grund, att den ildre arbetskraften med sin som regel storre skick-
lighet och erfarenhet, sin palitlighet, lojalitet och ansvarskinsla i lampliga
uppgifter kan prestera arbetsresultat fullt i nivi med den yngre arbets-
kraftens, speciellt pa befattningar dar fysisk styrka och snabbhet inte ir
avgorande krav.

De atgirder fran samhillets sida som vi finner angelagna i syfte att si
linge som mojligt lata arbetsfora dldre médnniskor fa ratt att stanna kvar
i arbetslivet kan sammanfattas pa foljande sitt.

Aldersforskningen bor dgnas Okade samhillsbidrag, och dess resultat
med relevans for arbetslivet bor ges 6kad spridning. Stat och kommun som
arbetsgivare bor féregd med gott exempel och anstdlla dldre arbetskraft i
storre utstrackning #n hittills, inte framst av humanitira hinsyn utan darfér
att denna arbetskraft pa fér den lampliga befattningar mycket vil kan hiv-
da sig i konkurrensen med den yngre. Angeliget d4r emellertid att principen
om »ratt man p4a ratt plats» foljs dven i detta sammanhang, vilket forutsat-
ter en okad yrkesrddgivning, anlagstestning och i vissa fall omplacering
eller omskolning for denna kategori. Arbetsmarknadsorganens anstridng-
ningar i den riktningen ar virda all uppskattning, men resurserna ar fort-
farande otillrackliga och bér skyndsamt utbyggas.
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Efter hand som arbetsférmégan med stigande alder avtar skall arbets-
uppgifterna till art och mingd alltmer anpassas till vad som motsvarar in-
dividens kapacitet, varvid moéjligheterna till deltidsarbete bor tillvarata-
gas. Nir arbete i 6ppna marknaden pa grund av nedsatt konkurrensférmaga
icke lidngre ar mojligt, bor arbetsméjligheter beredas inom ramen for arbets-
vardens skyddade verksamhet. Foga tvekan kan rada om det rekommen-
dabla i att pa detta satt hilla aldrande ménniskors psykiska och fysiska vita-
litet pA hogsta mojliga nivad samtidigt som deras aterstaende produktivitet
kommer savil dem sjilva som kollektivet till del genom att de bereds méoj-
lighet att allt efter férméga bidraga till sin forsérjning genom sédant arbete.

Aven nir arbetsférmégan gatt ned till sidan niva, att dess betydelse ur
produktionssynpunkt dr minimal, bor de édldre om de sid onskar beredas
mdjlighet till ndgon form av sysselsdttningsterapi. Detta har som konsekvens
att den skyddade verksamheten, som ndrmare diskuterats i denna motions
arbetsvardsavsnitt, méiste utbyggas dven for hir anfoérda behov, och att ar-
betsterapeuter bor knytas till den senast berérda grenen av verksamheten
med uppgift att besdka de gamla och erbjuda sina tjanster.

Vi anser att en utvidgad férsoksverksamhet bor bedrivas med samhills-
understodd klubbverksamhel for aldringar och att man inom denna ram
dven bor undersoka mdjligheterna fér gruppsamtal och viss ytlig grupp-
psykoterapi for att motverka den depression, éverflddighetskinsla och iso-
lering, som manga av vara aldre plagas av efter ett langt och produktivt liv.
Inom ramen f6r samma verksamhet bor dven en viss fysisk funktionstrianing
kunna bedrivas samt viss radgivning kunna férekomma i sociala och eko-
nomiska fragor, diet, hobbyverksamhet ete.

Sammanfattning

I denna motion har anfoérts malsittning, motiv och medel for en sam-
ordning och méalmedveten inriktning i den svenska socialpolitiken i mental-
hygienisk riktning. Malsittningen &ar att for hela vart folk, for alla kate-
gorier och &aldrar, skapa tryggare, trivsammare och mera harmoniska livs-
betingelser. De medel som star till buds 4r givetvis begrinsade, och det
vore verklighetsfrimmande att forneka, att avsevirda svarigheter kommer
att mota forséken att med upplysning och undervisning paverka individers
och gruppers emotionellt forankrade attityder. Sa ldnge forskningen péa
detta omrade inte natt lingre d4n den har maste man dérfor inrikta sig pa
konkreta etappmal, vilkas uppndende ligger inom synhéll med redan till-
gingliga medel och metoder. Detta utgor grunden for de forslag vi nu stil-
ler.

Familjebildningen
Ungefar vart nionde iiktenskap i landet -— i Stockholm avsevirt flera
gar isir med allt vad detta innebar av lidande for makar och barn. Manga
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barn fir vixa upp i en atmosfir av kérleksloshet, kyla eller lynnesutbrott

mellan férdldrarna, vilka dock underlater att skilja sig »for barnens skull».

Otrohet och storningar i det sexuella samlivet ar vanliga.

For en forbattrad radgivning i familjefragor vill vi ange foljande rikt-
linjer.

1) Upplysningsskrifter, utarbetade av vetenskaplig expertis, distribueras
till samtliga familjeenheter i landet, med elementéira rad i familje- och
uppfostringsfragor.

2) Familjekunskap infores som skoldmne.

3) Ldrarkdren vidareutbildas i hithérande dmnen och lararutbildningen
kompletteras.

4) Upplysning och opinionsbildning under ledning av vetenskaplig expertis
o6kas via massmedia.

5) Kurser anordnas, lampligen av kommunerna i samarbete med folkbild-
ningsorganisationerna, for nngdomar fére familjebildningen.

6) Familje- och dktenskapsrddgivningen utbygges, lampligen genom kom-
munala radgivningsbyraer mot statsbidrag.

Barnuppfostran, barnavdrd

Over 10 000 barn fods varje ar utom dktenskapet. I dnnu fler fall ér
barnets tillkomst anledningen till att fordldrarna 6ver huvud taget gifter
sig. Ett mycket stort antal barn vaxer upp i splittrade hem. I manga fall
lamnas barnen som nyckel- eller daghemsbarn utan tillracklig kontakt med
fordldrarna redan under de tidigaste uppviaxtaren dven déir detta icke ar
nodviandigt av ekonomiska skidl. Manga foraldrar saknar de mest elementéira
kunskaperna i barnpsykologi och moderna uppfostringsmetoder. Till den
otrygghet som allt detta skapar bidrar samhillet med ett alltfér konkurrens-
skapande virdesystem.

Vi foreslar provning av foljande atgarder:

1) Upplysningsskrifter till alla barnfamiljer betrdffande barnens normala
utveckling i olika dldrar, de vanligaste nervésa stérningarna, néir och var
man skall s6ka hjélp, samt positiv uppfostringsradgivning.

2) Upplysning och opinionsbildning genom massmedia, centralt utformad
av vetenskaplig expertis.

3) Féredragsverksamhet och rddgivning i uppfostringsfragor av socialme-
dicinska samarbetslag (ldkare, socialarbetare, lirare, stats- eller fri-
kyrkoprist) inom ramen for socialnimndens och barnavardsnimndens
verksambhet.

4) Rutinmdssig hdlsokontroll dven av den psykiska hilsan inom ramen for
barnavardscentralernas verksamhet.

5) Utbyggnad av den barnpsykiatriska verksamheten. En barnpsykiatrisk
klinik atminstone vid varje centrallasarett.
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Skolvdsendet

Manga barn konfronteras redan fran fodelsen med psykiska stressfak-
torer beroende pad manga féréldrars bristande kompetens som uppfostrare,
deras inbérdes disharmoni och av kulturmiljon betingade 6verkrav pa bar-
nen, deras villrddighet i fraga om uppfostringsprinciper och skepsis mot
olika vardesystem. I detta lige vintar sig stora foraldragrupper hjilp och
stéd fran pedagogiskt hall, fran skolvisendet. I stillet har skolan emellertid
sjalv bidragit till att ytterligare 6ka den psykiska belastningen genom sin
roll som renodlad kunskapsformedlare, i icke ringa utstrickning av ett
dott kunskapsstoff, med delvis foraldrade pedagogiska metoder.

De riktlinjer vi foreslar ar:

1) En stringare sovring av kunskapsstoffet ur nytto- och allméanbildnings-
synpunkt till forman fér en o6kad mentalhygienisk, uppfostrande och
karaktarsdanande verksamhet.

2) Mera barn- och ungdomspsykologi i lirarutbildningen, vidareutbildning
i dessa amnen av ldrarkaren.

3) Okad forsoksverksamhet med okat utrymme fér uppfostran till social
och mellanfolklig samlevnad, kulturella intressen och sund personlig-
hetsutveckling.

4) Fler likare, kuratorer och psykologer distriktsvis knutna till skolorgani-
sationen for regelbunden psykisk hilsokontroll, tidigdiagnostik och ef-
fektiva terapeutiska ingripanden.

Arbetslivet

Arbetslivet medfér fé6r manga ménniskor avsevirda, ibland hilsovad-
liga pafrestningar sammanhingande med tavlingsmomentet, karridrmo-
mentet och kravet pa viss prestation under ofta obehagliga yttre férhallan-
den. Ofta foreligger en dalig 6verensstimmelse mellan arbetets krav och
individens férmaga och behov i olika avseenden. Denna bristande éverens-
stimmelse sammanhiinger oftast med bristande omsorg i yrkesvalet och
med att rationaliserings- och automationsatgirder kan medféra belast-
ningar, som var organism inte dr konstruerad att tala. Detta sistnimnda
riskmoment vidntas komma att ¢ka ytterligare i en snar framlid.

Foljande atgirder finner vi nédvindiga.

1) Bittre yrkesvdgledning och yrkesrddgivning knulen till skolkurator- och
skolpsykologverksamheten.

2) Bdtltre distribution av yrkesvigledningens upplysningsmaterial, bittre
och utvidgad upplysningsverksamhet genom radio och TV.

3) Fler psykotlekniska institut fé6r mera kvalificerad anlagsprovning.

4) Inrdttande av ett statens arbetsvetenskapliga forskningsrdd med upp-
gift att fraimja och samordna den arbetsvetenskapliga psykologiska och
fysiologiska forskningen i landet med malet att skapa en gynnsammare



30 Motioner i Andra kammaren, nr 587 dr 1962

arbetsmiljé fér den enskilde arbetaren, med okad trivsel, bittre funk-
tion och hogre produktivitet.

5) En bittre personalvdird inom arbetsmarknadens allminna sektor med
inrittande av fler befattningar fér industrilikare, industripsykologer och
personalkonsulenter, efterutbildning i personalvdrd av arbetsledare etc.,
bittre personalkontakt horisontellt och vertikalt, regelbundna kontrol-
ler av de anstilldas kroppsliga och psykiska hélsa.

6) En ékad statlig forséksverksamhet for bittre arbetshygien, savil psy-
kiskt som fysiskt, och for en béttre personalvard.

7) Biittre information i arbetshygienens psykiska aspekter och i personal-
vard till foretagare, foretagsniamnder och lokala arbetstagarsamman-
slutningar.

Den dubbelarbetande kvinnan

Trots alla diskussioner har de speciella svarigheterna for den dubbelarbe-
tande kvinnan, den foérvarvsarbetande modern, icke beaktats i tillricklig
utstrickning och dnnu mindre atgirdats i den omfattning som man har an-
ledning att kriva. Hennes situation dr rik pa stressfaktorer dels emedan
hennes dubbla arbetsuppgift i och for sig dr betungande, dels emedan hen-
nes dubbla engagemang vid varje extrabelastning -— t. ex. krav pa overtids-
arbete eller sjukdomsfall bland barnen — maste skapa en kinslokonflikt
mellan hennes lojalitet mot arbetsgivaren och mot familjen.

Som malséttning bor enligt var mening gilla:

1) Om ekonomiska och andra forhéllanden si medger och det inte strider
mot moderns énskan, bor médrar med barn upp till tredrsdldern helst
icke stimuleras att soka sig ut pa arbetsmarknaden.

2) Om detta av psykologiska eller ekonomiska skl and4 ar nodvindigt eller
onskvirt, ar halvtids- eller deltidsarbete en for manga godtagbar kom-
promiss. Fler sadana tjanster for gifta kvinnor bér inréttas.

3) Utbyggnad och upprustning av lekskolor och daghem, hemsamaritorga-
nisation och hemhjélpscentraler.

4) Okad rationalisering av hemarbetet med hjilp av hemkonsulenter, som
skall sta till husmédrarnas férfogande med rad och anvisningar, och med
en serie upplysningsskrifter till alla hushall skall bidraga till att skapa
de praktiska forutsdttningarna fér den foérvirvsarbetande modern att
orka med denna modifikation av dubbelarbete.

5) Utbyggd yrkesvigledning, utbildning och omskolning fér hemmakvin-
nor for vilka barnuppfostran icke lingre ar aktuell.

Psylosomatisk medicin

Var tredje patient som soker likare har besvir som helt eller 6vervigande
har psykiska orsaker. Denna stora patientkategori far i ett stort antal fall
inte den medicinska vard som tillstindet kréiver, dels for att sjukdomar av
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denna typ inte tillrickligt beaktas i den medicinska undervisningen, dels for

att specialiseringen inom medicinens olika discipliner ar si langt driven, att

fa av specialisterna kan eller vill ta ansvaret for hela den sjuka patienten.
Malsédttningen pa detta omrade bor vara:

1) Ldkarutbildningen kompletteras i fraga om framst de psykosomatiska och
psykoterapeutiska aspekterna for att gora kommande lakargenerationer
bittre skickade att hjilpa dessa patientkategorier.

2) Speciella statsstipendier f6r yngre likare som onskar vidareutbilda sig pa
dessa omraden i utlandet.

3) Ett psykosomatiskt laboratorium och en psykosomatisk poliklinik inrat-
tas vid nagot av universitetssjukhusen som en forséksverksamhet, vars
resultat omsitts i praktiken med en successiv utbyggnad av verksam-
heten.

Medicinsk rehabilitering

Mellan 10 och 25 procent av alla sjukhuspatienter lider av kroniska sjuk-
domar eller lyten av sidant slag, att de skulle ha stor nytta av en hjilpin-
sats med rehabiliterande malsittning, alltsa att aterstalla den hogsta méj-
liga funktionsformaga — kroppsligt, psykiskt, socialt, ekonomiskt och yr-
kesmissigt — som Ar méjlig med héinsyn till handikappet. Narmare tre
fjardedelar av alla socialhjalpsfall har sidana handikapp. Tyvirr blir en-
dast en minoritet av alla dessa hjilpbehdvande foremal for sidana hjélp-
atgarder. Majoriteten férmenas dessa hjalpatgiarder som skulle kunna satta
dem i stand att ater leva ett relativt normalt liv och gora socialfallen till
produktiva skattebetalare.

Vi férordar for en effektivare rehabiliteringsverksamhet:

1) Den medicinska rehabiliteringsverksamheten organiseras i sirskilda
rehabiliteringsavdelningar vid varje centrallasarett med utgéngspunkt
fran redan befintliga resurser men med egen overlikare, till att borja med
som serviceavdelning, efter hand med egna singplatser.

2) Rehabiliteringslikare utbildas vid statens arbetsklinik i samarbete med
karolinska sjukhusets avdelning for fysioterapi och medicinsk rehabili-
tering, vid skyndsamt anordnade efterutbildningskurser med statliga
stipendier.

3) En professur i rehabiliteringsmedicin knyts till karolinska institutet
och forenas med overlidkartjinsten vid arbetskliniken, som maste fa
okade resurser.

4) Ldkarutbildningen kompletteras med en forelasningsserie i rehabilite-
ringsmedicin.

5) Sjukgymnast-, arbetsterapeut-, sjukskéterske- och socionomutbildningen
ses 6ver med hinsyn till behovet av kunskaper i rehabilitering.

6) En landsomfattande inventering av rehabiliteringsbehov och resurser
genomf{ors.
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7) En forbdattrad informationsverksamhet till berérda personalkategocier
genomfors,

Arbetsvdrden
Trots alla ar av diskussioner och utredningar dr arbetsvardsresurserna

fortfarande klart otillrackliga. Det innebér att stora grupper handikappade

formenas sin ratt att fa sitt arbetshinder snabbt och rittvist bedémt och

energiska hjilpatgarder insatta i s god tid, att arbetsformagan i storsta

mojliga utstrackning kan ridddas, alternativt att vederborande far den er-

sittning fran socialférsikringarna, som han &r berittigad till. Trots detta

har regeringen i arets statsverksproposition inte ansett sig kunna bifalla

arbetsmarknadsstyrelsens anslagsiskanden for arbetsvdrdsverksamheten.
Vi forordar i fraga om arbetsvarden:

1) Bifall till arbetsmarknadsstyrelsens anslagsdskanden for arbetsvards-
verksamheten, speciellt féor utéokning av likarverksamheten och for-
stirkningen av faltorganisationen.

2) Rationalisering av kontorsrutin och utredningsforfarande och samord-
ning av socialvirdens, arbetsvirdens, sjukkassornas och sjukhuskura-
torernas verksambhet,

3) Battre samordning mellan sjuk- och arbetsvird med utvidgad inbérdes
informationsverksamhet, kontaktméin och centralt samarbetsorgan.

4) Bdttre information till allminheten om hjilpméjligheterna fér handi-
kappade.

3) Utbyggnad av arbetsvarden enligt arbetsmarknadsstyrelsens arbetsvards-
politiska program.

6) Centralt samordningsorgan fér den skyddade verksamheten, med reha-
biliterings-, driftsteknisk och driftsekonomisk expertis foretraddd och
med representanter for huvudmaénnen,

7) Inordnande av nykterhets- och fangvdrden i rehabiliteringsorganisatio-
nen.

De dldre i samhdllet

750 000 personer i vart land uppbir for nirvarande alderspension. Deras
egen organisation har vddjat om 6kad ritt for de idldre att f4 kvarstanna i
sina befattningar, som de nu ofta tvingas ldmna vid pensioneringen. Men
fordomarna mot anstillande av dldre arbetskraft gar betydligt lingre ned i
aldersklasserna trots att det kan anses vara klarlagt att den idldre arbets-
kraften, placerad i for den lampliga arbetsuppgifter, kan fungera fulit ut
lika bra som den yngre.

Vi forordar:
1) Aldersforskningen ges ékade bidrag, och dess resultat med relevans for

arbetslivet ges dkad spridning.
2) Stat och kommun anstdller dldre arbetskraft i storre utstrickning.
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3) Okad yrkesrddgivning och arbetsvardsverksamhet fér denna kategori.

4) Efter hand som arbetsférmégan avtar sysselsdttning i den skyddade
verksamheten av dldre arbetskraft.

5) Sysselsdtiningsterapi, klubbverksamhel, fysisk trdning och gruppsamtal
for att vidmakthilla den fysiska och psykiska vitaliteten sa linge som

méjligt.

Med stéd av vad ovan anforts far vi hemstilla,

att riksdagen i enlighet med motionen matte i skrivelse

till Kungl. Maj:t anhalla, att Kungl. Maj:t matte

A.

betriffande familjebildningen och familjefragorna préva
atgérder till forbattrad upplysning och radgivning genom
bl. a. upplysningsskrifter, kurser, massmedia, inférande
av familjekunskap som skolimne och utbyggnad av rad-
givningsbyrdverksamheten;

betriffande barnuppfostran och barnavard utreda fragan

om atgarder for

1) forbattrad radgivning till férildrarna,

2) genomférande av hilsokontroll inom barnavirdscen-
tralverksamheten av den psykiska hilsan samt for
utbyggnad av den barnpsykiatriska verksamheten i
ovrigt;

betraffande skolvisendet utreda fragan om

1) utvidgning av skolans uppgifter fér ungdomsfostran
och karaktirsdaning samt harfér erforderlig kom-
plettering av lararutbildningen,

2) oOkad anknytning till skolorganisationen av likare, ku-
ratorer och psykologer f6r regelbunden psykisk hilso-
kontroll, tidigdiagnostik och effektiva terapeutiska at-
garder;

. betraffande arbetslivet i allménhet utreda inéjligheterna

av

1) forbittrad yrkesvigledning och yrkesradgivning inom
ramen for skolkurator- och skolpsykologverksamhe-
ten,

2) inrittande av ett statens arbetsvetenskapliga forsk-
ningsrad att frimja och samordna den arbetsveten-
skapliga psykologiska och fysiologiska forskningen,

3) forbattrad personalvard och arbetshygien inom den
statliga verksamheten;

betriaffande kvinnornas situation i hem- och forvirvs-
arbete prova
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1) atgiarder dgnade att frimja utbyggnad och upprust-
ning av lekskole-, daghems- och hemhjilpsverksam-
heten samt férbattring av mojligheterna till rationali-
sering av hemarbetet,

2) fragan om utbyggnad av yrkesvigledning, utbildning
och omskolning fé6r hemmakvinnor, som — nér barn-
uppfostran inte lingre ar aktuell — vill skaffa sig
forvarvsarbete;

betriffande den medicinska undervisningen prova okat
utrymme for de psykosomatiska aspekterna, inrittande
av ett psykosomatiskt laboratorium och poliklinik och
ovriga atgirder att frimja utvecklingen inom den psyko-
somatiska medicinen;

G. betraffande den medicinska rehabiliteringen utreda

1) frigan om utbildningen av speciella rehabiliterings-
likare,

2) fragan om atgirder for en inventering av rehabilite-
ringsbehovet i landet,

3) fragan om inrittande vid centrallasaretten av rehabi-
literingsavdelningar med egna &verlikare tills vidare
organiserade som Gppna serviceavdelningar,

4) fragan om inrittande av professur i rehabiliterings-
medicin vid karolinska institutet forenad med o6ver-
lakartjansten vid arbetskliniken;

H. betriffande arbetsvarden

I.

prova skyndsam utbyggnad av arbetsvirden enligt arbets-

marknadsstyrelsens arbetsvardspolitiska program sarskilt

med avseende pa

1) forbattrad samordning mellan sjuk- och arbetsvard
med utvidgad inbordes informationsverksamhet,

2) inriattande av centralt samordningsorgan fér den
skyddade verksamheten, med rehabiliterings-, drifts-
teknisk och driftsekonomisk expertis och represen-
tanter for huvudmaéannen,

3) inordnande av nykterhets- och fangvarden i rehabili-
teringsorganisationen;

betriaffande de aldre i samhillet prova

1) mojligheterna av 6kat stéd till ldersforskningen,

2) mojligheterna for stat och kommuner att i 6kad ut-
strackning anstilla aldre arbetskraft,
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3)

4)

1)
2)

3)

4)

9)

6)

okad yrkesradgivning och arbetsvirdsverksamhet for
de aldre,

utvidgning av den skyddade verksamheten och sys-
selsattningsterapien foér de aldre; samt

att riksdagen matte anvisa for budgetaret 1962/63 i en-
lighet med arbetsmarknadsstyrelsens forslag

till Arbetsmarknadsstyrelsen: Avléningar (p. 61) ett
forslagsanslag av 9 100 000 kronor;

till Arbetsformedlingen: Avléningar (p. 63) ett for-
slagsanslag av 43 500 000 kronor;

till Vissa sysselsdtiningspolitiska dtgdarder (p. 66)
ett reservationsanslag av 191 500 000 kronor, dirav
férslagsvis 60 000 000 kronor att avriknas mot auto-
mobilskattemedlen;

till Statens arbetsklinik i Stockholm (p. 68) ett re-
servationsanslag av 597 000 kronor;

till Bidrag till anordnande av verkstider for handi-
kappade (p. 69) ett reservationsanslag av 9 375 000
kronor;

till Bidrag till driften av verkstdider for handikappade
(p. 70) ett forslagsanslag av 4 200 000 kronor; och
att dven i 6vrigt i motionen anférda synpunkter och
riktlinjer beaktas.

Stockholm den 26 januari 1962

Gunnar Hedlund

Sven Vigelsbo

S. G. W, Wahlund Nils G. Hansson
i Skegrie
Per Svensson Gustaf Svensson

i Stenkyrka ivi



