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Nr 65

Av herr Hagberg m. fl, om utbyggnad och effektivisering av in-
dustrihdlsovdrden.

(Lika lydande med motion nr 37 i Forsta kammaren)

Det rader ingen diskussion om att sjukdoms- och olycksfallsférebyggan-
de atgarder utgdr den billigaste och mest effektiva sektorn i en planmaissig
politik for att halla sjukdoms- och invaliditetsfrekvensen nere och hdja
folkhilsan. Men i praktiken dgnas inte den sjukdoms- och olycksfallsfore-
byggande verksamheten tillborlig uppmiérksamhet i vart land. Séirskilt har
industrihdlsovdrden varit sorgligt forsummad.

Den svenska definitionen pa industrihdlsovard har getts av professor
Sven Forssman och doktor Nils Masreliez i skriften >Foretagshilsovards,
dir dess uppgift anges vara:

att skapa och bevara ett gott hilsotillstind hos de anstillda och vid

olycksfall eller sjukdom medverka till ett snabbt och effektivt Aterstillande
av hilsa och arbetsférmaiga.

Virldshilsoorganisationens och Internationella arbetsorganisationens
(ILO) definition lyder:

Med uttrycket >foretagshiisovird> avses i denna rekommendation en pi
eller i nirheten av arbetsplatsen upprittad verksamhet, som har till syfte

a) att skydda arbetstagarna mot varje halsorisk, for vilken de kunna bli
utsatta till f6ljd av sitt arbete eller de forhallanden, under vilka detta ut-
fores;

b) att medverka till arbetstagarnas fysiska och psykiska anpassning, sar-
skilt genom arbetets anpassning till arbetstagarna samt genom anvisning av
arbetsuppgifter, for vilka de aro lampade;

¢) att medverka till att for arbetstagarna skapa och vidmakthilla hogsta
méjliga grad av fysiskt och psykiskt vilbefinnande.

Vad industrihilsovirden omfattar behandlas av doktor Erland Mindus
i Socialmedicinsk Tidskrift, nr 27 ar 1961, under foéljande huvudpunkter:
1. Forebyggande hilsovard. 2. Rehabilitering. 3. Samarbete med sikerhets-
tjansten och dvriga foretagsorgan. 4. Industrisjukvard.

Hilsokontroll av nyanstillda, minderariga, ildre eller vissa punktunder-
sokningar dar hilsorisk féreligger, ar hirvidlag grundliggande ting. I all-
minhet beaktas dessa. En sanitir kontroll av arbetsplatsen verkstilld av
likare eller sjukvardsutbildad personal har onekligen storre tillforlitlig-
hetsviirde in om den foretages av aldrig sd ambitiosa lekmin. Ett av de
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omraden dir likarens kinnedom om arbetsplatsen och de forhallanden
varunder arbetet utfores har avgorande betydelse utgors av de i stor ut-
strackning féorekommande rygg- och belastningsskadorna. Ryggont be-
tecknas numera som folksjukdomen nr 3.

I en motion (nr 65) till Landsorganisationens kongress foregidende 4r,
vackt av fem av landets storsta fackférbund, heter det hirom:

Utan tvekan skulle atskilligt kunna férhindras om man satte in tillrick-
lig kraft pa forebyggande &tegirder i form av allminna hilsorad, riktiga

arbetstillningar och béttre arbetsmiljs, som férhindrar sjukdomarnas upp-
komst sa langt detta ir méjligt.

Betydelsen av att den medicinska sakkunskapen kinner till arbetsplatsen
betonas i motionen med féljande fraga:

Hur minga av vira likare, som skall iteranpassa eller medverka vid
rehabilitering av alla dem vi talar om, vet si sirskilt mycket om foérhallan-

dena pa véra arbetsplatser — antingen det giller bygge, en modern maskin-
hall eller ett modernt varuhus?

Vad hir pdpekas overensstimmer vil med vad f. forbundsordféranden
Gunnar Mohlne skrev ar 1946, och som doktor G. V. Hultgren i en artikel
betecknade vara »tyvirr alltfér ratts:

Fabriksldkarna sitta i manga fall aldrig sin fot pa arbetsplatsen, utan

sitta endast pa sina mottagningar och vinta pa skadade arbetare, som kom-
ma for att fa behandling.

(Ur Socialmedicinsk Tidskrifts skriftserie sLikaren och industrin».)

Aven i dag férekommer att anstillda eller anlitade industrilikare har allt
for liten tid tillmitt fér sin verksamhet. Exempelvis har en storre varvs-
industri i sddra Sverige med 4 000 anstillda endast en halvtidsanstalld li-
kare. En koncern likaledes i sédra Sverige med 3 000 arbetare fordelade pa
ett flertal orter i nira grannskap har avtal med en likare om mottagning pa
en av dessa under en timma om dagen.

Vad ar da att siga om det faktum, att det finns industrilikare vid blott
ca 150 av de ar 1958 registrerade 77 807 foretagen med 1 406 000 arbetare,
plus 85 000 kommunala arbetsstillen med 233 000 arbetare? Hur skall da
situationen gestalta sig for alla dessa arbetare? Svaret maste bli att till-
stindet pa detta omrade ir fullkomligt otillfredsstillande. Att mirka ar att
bland de foretag som inte har ens tillstymmelse till industrihilsovard finns
alltjamt ett flertal med ett ansenligt antal anstillda.

Utdver antydda betydelsefulla uppgifter for industrihilsovarden i fraga
om rehabilitering och s. k. bioteknologisk verksamhet skall nimnas hilso-
kontroll i de yrken dir yrkessjukdomsrisk foreligger. Silikosfaran ar allt-
jamt skrimmande aktuell. Under aren 1931-1953 intriffade 576 dodsfall
bland de till drygt 2 000 uppgiende silikossjuka. Hos 40 % av silikossjuka
i forsta stadiet fortskred sjukdomen dnnu efter 10 ars observation och trots
att de hade slutat det farliga arbetet. Under de senaste 25 aren har inte mind-
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re an 1 000 personer avlidit i sjukdomen eller férvarvat avancerad form av
den. (Enligt Nordisk Medicin 23. 11, 1956, Bd 55, nr 8.)

Mot bakgrunden av dessa alarmerande fakta dr det upprérande att inte
mer energiska och effektiva foérebyggande atgarder vidtages an vad fallet
ir. S84 har exempelvis Landssekretariatet i utlitande om motioner frin av-
delningar inom Sv. Gjutareférbundet till fjolarets LO-kongress papekat, att
statens institut for folkhilsan pa grund av begrinsade personella resurser
inte hinner ata sig dammétningar i 6nskvird omfattning. Sekretariatet nam-
ner att den mest radikala tekniska atgirden vore att i gjuterierna i stallet
for kvartshaltig sand endast exempelvis olivsand finge anvindas. I Eng-
land och Holland ir det i lag forbjudet att anvinda kvartshaltig sand i gju-
terierna.

Slutsatsen harav bor bli att forbud borde utfdrdas mot anvindning av
kvartshaltig sand i vara gjuterier.

En andra slutsats ir att statens institut for folkhalsan bér ges 6kade eko-
nomiska och personella resurser for en utvidgning av sin verksambhet,

Det ar emellertid obestridligt att en utbyggnad av industrihédlsovirden
utgor en betydelsefull Atgird nar det giller bekampandet av yrkessjuk-
domarna.

Som inledningsvis namnts omfattar industrihalsovarden aven sjukvir-
dande uppgifter (industrisjukvard). Den avser inte att ge en langvarig och
tidskriavande behandling. Saddan tillkommer sjukhusen eller praktiserande
lakare. Men i fraga om vardagssjukvard sasom forkylningar, kranglande
ryggar eller magar, skotsel av eksem eller andra lattare krampor, kommer
industrisjukvirden genom sin lattillganglighet till anviandning i stor ut-
strackning, framhdller doktor Erland Mindus i den tidigare &beropade tid-
skriftsartikeln. Hirigenom besparas mycken sjukfranvaro — till gagn for
sdvil den anstallde, foretagen som f6r samhallet.

Fragan installer sig nu: Kan man forvinta att foretagen sjilva kommer
att utveckla denna betydelsefulla gren av hilso- och sjukvirden inom sam-
hallet? Arbetarskyddsnamndens verksamhetsberittelse for ar 1960 uttalar
foljande, som inte ger anledning till nagon optimism harvidlag:

Nigon mera markant forindring betrdffande antalet likare och sjuk-
skoterskor vid industriforetagen har inte skett sedan ar 1956. Som bekant
minskade antalet lakare for olycksfallsvard vid arbetsstillen i samband

med samordningen mellan yrkesskadeforsakringen och den allméinna sjuk-
forsakringen.

Men det kan ifragasittas om det dr andamalsenligt att industrihalsovar-
den utvecklas efter samma linjer som hittills, d. v. s. att féretagen helt sva-
rar for den. Smaforetagen utgor ett svarlosligt problem. Men om ocksa dessa
kunde anknytas till industrilakarna vid de storre foretagen eller avtal traf-
fades mellan flera smaforetag om gemensam likare, kvarstar det enligt var
mening avgorande skalet for en annan organisation.



10 Motioner i Andra kammaren, nr 65 dr 1962

Detta ar att den kollektiva hilso- och sjukvirden i virt land bor std under
enhetlig ledning. Alla de organisatoriska, administrativa och ekonomiska
problem som hinger samman med industrihilsovardens utbyggande bor bli
féremal for snar utredning och férslag foreliggas riksdagen. Utgdngspunk-
ten bdr hirvid vara att industrihdlsovirden understilles landstingens hu-
vudmannaskap. I sammanhanget borde dvervigas att exempelvis vid region-
sjukhusen inriétta kliniker for yrkessjukdomar, dir sidana kliniker inte
finns.

Av betydelse vore att pi grundval av vunna erfarenheter vissa minimi-
normer faststilldes rérande storleken av foretag dar industrilikare bor vara
anstillda, om gemensamt utnyttjande av industrilikare, om behovet av
sjukvirdskunnig personal i foretagen och om elementér utrustning i mot-
tagnings- och behandlingsrum. )

Med hénvisning till vad sidlunda anforts foresldr undertecknade att riks-
dagen madtte besluta,

att i skrivelse till Kungl. Maj:t hemstilla om utredning
och forslag snarast om en utbyggnad och effektivisering av
industrihalsovarden.

Stockholm i januari 1962

H. Hagberg

Henning Nilsson Gustav Johansson * Helmer Holmberg




