bok
recensioner

Nytt perspektiv pa flykting-
familjers situation

ERIK OLSSON

Vakuumforpackat. Flyktingfamiljer i
Stockholm

FoU-rapport nr 96, Stockholms soci-
alforvaltning, 1989. 78 sid.

Erik Olsson har utifran ett socialan-
tropologiskt perspektiv beskrivit tio
asylsokande flyktingfamiljers mote
med det svenska samhdllet.

Boken innehéller sju kapitel som be-
ror flyktingstudiens uppldggning, be-
greppen identitet och handling, hur
olika forhallningssdtt fargar motet
mellan flyktingen och det svenska
samhillet, bostadens roll, vintanssi-
tuationen, forskolans betydelse och
till sist en sammanfattande slutdiskus-
sion.

Som ldakare med en medicinskt for-
ankrad referensram kdnner man sig
forst litet frimmande infor socialan-
tropologins termer och betraktelse-
sdtt, ddar perspektivet dr ménniskan
som kulturvarelse, men snart vicks
nyfikenheten. Med sin betoning pa
upplevelse, forstielse och inifrdn-per-
spektivet ger socialantropologin “’aha-
upplevelser”, forklaringar “inifrdn”
pa foreteelser som utifran kan f6refal-
la konstiga och irrationella.

De olika avsnitten dr informativa
och personligt skrivna men tyngs
ibland av i mitt tycke onddiga upprep-
ningar. En méngfald intervjucitat ger
skildringen en jordndra karaktiar men
de kan ibland, nér de blir for ménga,
splittra framstallningen.
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For egen del har jag funnit skild-
ringen av hur betydelsefullt det ar for
en individ att uppleva att han har ini-
tiativ och kontroll i sitt liv, speciellt
tankevidckande. Den stora betydelse
som sérskilda flyktingf6rskolor kan ha
stod ocksa klart for mig efter ldsning-
en av boken.

Boken rekommenderas till alla per-
sonalkategorier som kommer i kon-
takt med flyktingfamiljer. Den ger nya
perspektiv pa deras tillvaro och sitter
in barnens situation i ett samman-
hang.

Malena Thunstrom

Att aldrig ge upp

ANDERS VEBORG
Jag dlskar livet

Natur och Kultur 1989, 240 sid.

Anders Veborg “Jag dlskar livet” har
som undertitel “En berittelse om
leukemi” och det han berittar for oss
ar sina upplevelser, tankar och kinslor
under de nistan tre ar han kdampade
for sitt liv. Berittelsen dr uppdelad i
fyra avsnitt med de talande titlarna
Beskedet, Vigen, Hoppet och Slutet.
Boken avslutas med Efterord av hust-
run Marianne samt Kommentar av
vannen och ldkaren Goran Grip.

Beskedet handlar inte, som man
kanske viéntat sig, om hur Anders, da
sjukdomen gav sig till kidnna, fick reda
pa att han led av akut lymfatisk leuk-
emi. Nej beskedet gillde ndgot mycket
vérre, namligen att han efter lang sym-
tomfrihet och hopp om bot for andra
gangen fatt tillbaka sjukdomen. Han
kénde sig frisk och var helt fri fran de
symtom som initialt ledde till diagno-
sen, men benmirgsbilden visade riklig
forekomst av blastceller som vid reci-
div.

Diskussionerna med ldkarna ut-
mynnade i att chanserna for att en ny
behandlingskur skulle lyckas var smé
och riskerna for kemplikationer stora.
I denna svara for att inte siga hoppl6-
sa situation beslutar sig Anders och

hans hustru for att prova alternativa
behandlingsmetoder i forsta hand pa
ett hdlsohem i Danmark. Fore avresan
gOrs ett nytt benmargsprov, som visar
en annan och mycket bittre bild dn
det foregdende. I sjilva verket tyder
nu allt pa att patienten har en kom-
plett remission. Den tidigare omogna,
recidivliknande bilden beror sannolikt
pd den dessforinnan givna behand-
lingen.

Familjen som bestdr av Anders,
Marianne och den sex ar gamle Joel
fullfoljer emellertid planerna, till-
bringar tva intressanta, givande och
mycket vil skildrade veckor pi hilso-
hemmet innan de A&tervdnder till
Malmo for fortsatt traditionell cytos-
tatikabehandling. I slutet av &ret 1987
ar det dags for besdk p4 Akademiska
sjukhuset i Uppsala for skord och re-
ning av benmirg i och for senare auto-
log transplantation efter intensiv for-
behandling. Forsta delen, som inled-
des med det dystraste besked man kan
fa slutar i hopp om f6rtrdstan och de-
finitiv bot fran sjukdomen.

Den andra delen &r en inskjuten be-
rittelse om hur sjukdomen borjade i
juli 1985, diagnosticerades och blev
behandlad. Svara biverkningar drab-
bade Anders under den initiala peri-
oden men livsvilja och, kanske mer én
négot annat, stod av hustrun gjorde
att han redde upp situationen och blev
sa Aterstélld att han kunde ateruppta
sina studier vid lararhogskolan. “Jag
blev till och med vald till ordférande
for studentkaren, och det var ocksa en
kdnsla av verklig revansch” skriver
han inte utan triumf. Efter pask fol-
jande &r, 1987, intridde emellertid en
forsamring av allmintillstind och
blodviarden och snart nog stod det
klart att bakom denna lag ett aterfall
av leukemi. Ny behandling startades
omedelbart och fortsatte under som-
maren med gott resultat dvs remission
som foljd. I september sig det dock ut
som om ett nytt recidiv hade intréffat.
Som framgétt av det forsta avsnittet i
boken visade sig dessbittre denna
misstanke vara fel.

I tredje delen &r vi tillsammans med
Anders och hans familj framme vid
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det sista och viktigaste malet, ben-
mirgstransplantation som efter tva
aterfall och manga vedermddor for
gott skall bota honom fran hans leuk-
emi. Forutsittningen dr att han &r i
komplett remission nir behandlingen
inleds. Redan vid intagningen p& Aka-
demiska sjukhuset i Uppsala dr han
orolig for att si inte dr fallet. Han har
ont i nacke och ben och dessutom fe-
ber. Blodvirdena &r heller inte riktigt
bra. Ett nytt benmirgsprov bekraftar
misstanken om ett nytt recidiv.
Fjarde delen, Slutet, skildrar den
sista tiden framfor allt den pa Medici-
nen 6 vid Allminna sjukhuset i
Malmo. Forsoken att behandla leuk-
emin ir resultatldsa, smartorna sa své-
ra att kontinuerlig morfinbehandling
blir nddvindig. Anders sista anteck-
ning ir daterad den 4 maj: "Jag vak-
nade tidigt som vanligt och tittade pa
min stora kirlek. Vad vacker hon
var”. Han har forsonat sig med sitt
ode, ser tillbaka pa sitt liv med tack-
samhet, noterar att han av alla kom-
pisar sikert d4r den som tjanat minst
pengar men haft roligast och slutar
med en forhoppning om en glad be-
gravning, en bittre miljo och kanske
viktigast av allt, "att min underbara
hustru bildar en ny lycklig familj”.
- Boken utgdr en initierad, detaljerad
och osminkat realistisk skildring av en
ung minniskas upplevelser under flera
ars kamp mot en till slut 6vermaktig
sjukdom. Anders berittar enkelt, ratt-
framt och naturligt om vad som hin-
der omkring honom, besked som lim-
nas, goda och daliga samt om sina
reaktioner pd vad han far veta. Han
framstiller sig minst av allt som en
hjilte dven om han envist vagrar att
uppge hopp eller kamp si ldnge det
finns nagon majlighet till forbattring.
Det viktigaste krav han stiller pa sin
omgivning ir tillit. Inga resultat skall
fortigas dven om viss osdkerhet kan
rada om tolkningen av fynden. Han
vill hellre ha ett felaktigt besked om
recidiv, nir det dr vad ldkarna anser,
in ett undanglidande svar om att ben-
mirgsbilden visserligen inte 4r in-
vindningsfri men att man inte sakert
kan siga vad den betyder. Genom hela
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skildringen gar ocksa kinslan av att
under hela sjukdomstiden ha bemdotts
med uppriktighet, omtanke och sym-
pati fran alla personal pA Medicinen 6
vid Allmiénna sjukhuset i Malmo.

Hela boken genomsyras av kirleken
till hustrun och sonen. Redan pa ett
tidigt stadium forstar man hur mycket
Marianne betydde for Anders och hur
hennes stdd, uppmuntran, lugnande
inverkan och praktiska insatser varit
den yttersta forutsittningen for att
sjukdomstiden trots svidra problem
kom att innehélla s& minga positiva
upplevelser och blev si berikande och
utvecklande for Anders personlighet.

Vi dr méanga som kan ldra av Jag
dlskar livet” och det dr mycket vi bor
ta till oss. Med vi avser jag i forsta
hand all vardpersonal som kommer i
kontakt med svart sjuka, sdrskilt yngre
patienter, men ocksa anhoriga till des-
sa. Med tanke pa den realistiska skild-
ringen av de vedermddor och biverk-
ningar som modern leukemibehand-
ling kan fora med sig skulle jag kanske
tveka att sitta boken i hand pd en
patient med nydiagnosticerad akut
leukemi. Diremot skulle jag nog re-
kommendera make/maka att ta del av
den. Nira anhoriga skulle med den
som stdd fa god hjdlp att forsta den
sjukes situation, kinslor och reak-
tioner, dven aggressioner.

Boken ir engagerande, lattlast, tan-
kevickande, i méinga stycken gripan-
de. Anders glidder sina lasare med
manga goda formuleringar och kloka
reflexioner, av vilka nigon kunde fétt
avsluta denna recension. Istéllet viljer
jag det sista stycket i Mariannes efter-
skrift, ord som vi alltid borde bidra
med oss.

“En sak har vi lirt oss av denna tid
och det ir att aldrig ge upp. Aven om
allt verkar hopplost finns det @nda
sma guldkorn i tillvaron. Att ta tillva-
ra dessa, gor det mojligt att njuta av
livet d4ven vid en sd grym sjukdom
som Anders hade. Vi lirde oss att man
behdver inte fara till Hawaii eller
Amerika for att kdnna lycka. Det kan
goras dven i ett sjukhusrum under en
cytostatikakur. Det som krdvs ar att
man oppnar sina sinnen for det lilla.

Det lilla som annars slinker ivag obe-
mirkt. Som en solstrile som skiner in
genom fonstret, ljuv fagelsang, kaffe-
doft utifrdn korridoren, personalens
viarme och omtanke, vacker musik och
mycket annat. Anders lyckades med
detta, han sa att han aldrig méatt sa bra
psykiskt eller kint sig sa lycklig som
under sina tre sjukhusar”.

Andreas Killander

Videotittande bidrar till vald

INGA SONESSON

Vem fostrar vara barn — videon eller
vi?

TV, video och emotionell och social
anpassning. Mediapanel, rapport nr
36. Esselte Studium, Stockholm 1989.

Inom ramen for forskningsprogram-
met Mediapanel i Lund har Inga So-
nesson f6ljt omkring 200 malmdbarn
fodda 1969 fran sju till sjutton ar. Bar-
nens TV- och delvis dven videovanor
har kartlagts i forskolan samt i arskur-
serna 3, 5, 8 och 9. Fynden har relate-
rats till uppgifter om emotionell och
social anpassning, kon, alder och soci-
al bakgrund. Avsikten har varit att
studera samband mellan anpassning
och mediekonsumtion, saval pa tvar-
snittsnivd som longitudinellt. Tre teo-
rier brukar anforas i dessa samman-
hang:

Den forsta dr den sk effektteorin,
som helt enkelt innebdr att TV- och
videotittande har direkta effekter pa
barnens anpassning. Enligt det andra
synsittet dr det tvdartom sa att de fran
bérjan simre anpassade barnen soker
sig till TV och video i hogre grad dn
andra. Detta dr vad som brukar kallas
anvindningsperspektivet. Den tredje
teoretiska utgadngspunkten kombiner-
ar de nimnda ansatserna: man tianker
sig att tittandet ger upphov till anpass-
ningsproblem som i sin tur okar bar-
nets bendgenhet att dgna sig 4t TV-
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och videokonsumtion. Detta kallas
cirkeleffekter.

Av Sonessons vilgjorda studie far vi
nu en hel del resultat som kan under-
bygga en saklig debatt och rimliga at-
gardsforslag. P4 tvérsnittsniva upptri-
der samband mellan sivil TV- som i
synnerhet videokonsumtion och an-
passningsproblem i form av aggressi-
vitet, dngslan och dalig koncentration.
Nir barnen foljs over tid visar det sig
att pojkar som ser mycket TV i férsko-
lan betecknas som aggressiva i arskurs
S. Pojkar med hég videokonsumtion
och med preferenser for vild och
skrick 1 arskurs 8 ter sig aggressiva
och okoncentrerade i arskurs 9 och gér
sig oftare skyldiga till vdld mot per-
son. Flickor med hég videokonsum-
tion i &rskurs 5 karakteriseras som
okoncentrerade i arskurs 8 och uttryc-
ker i arskurs 9 preferenser for vald och
skriack. Detta sistnamnda &r ett gott
exempel pa en cirkeleffekt: videotit-
tande — dalig koncentration — Ons-
kan att se valds- och skrackprogram.

Allmiént visade sig effekthypotesen
vara den mest kraftfulla, men i syn-
nerhet for flickornas del framkom re-
sultat som enligt min mening antyder
att ett anvandningsteoretiskt perspek-
tiv borde vara fruktbart i kommande
analyser. Mgjligen ar det s att flickor
som redan uppvisar sociala eller emo-
tionella problem tenderar att anvinda
video pa grund av dessa problem, me-
dan pojkarna i storre utstrickning
drabbas av direkta effekter av medier-
na. I si fall finns hdr en intressant
konsskillnad.

De statistiska analyserna dr genom-
gdende gjorda med multipel korrela-
tionsanalys, varvid man kontrollerat
for variablerna kon och social bak-
grund, dvs mdodrarnas utbildnings-
niva. Aven den som tycker att larm-
rapporterna om videons farlighet varit
overdrivna, maste ge forfattaren ritt i
att TV- och videotittande torde vara
forenat med risker for barn och ung-
dom. Viss kritik kan d@nda riktas mot
slutsatserna. Den enda sociala bak-
grundsvariabel som fanns med i ana-
lyserna var moderns utbildningsniva.
Vi far inget veta om faderns utbild-
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ning, ¢j heller om familjestruktur. En
sddan sak som faderns nirvaro eller
franvaro i hemmet borde dnd4 vara en
viktig bakgrundsfaktor i en analys av
kausalitet. Forfattaren dr dock forsik-
tig i sina slutsatser och hiavdar endast
att TV- och videobeteende kan vara
en del av orsaksbilden.

Sonessons studie kan utan vidare
rekommenderas alla som pi ett eller
annat sitt intresserar sig for forskning
om barn eller om massmedia. Den
empiriska studien har den storsta
tyngden i boken. De praktiska forsla-
gen dr samlade i ett slutkapitel, som
delvis bygger pa videovéldsutredning-
en (Ds U 1987:8, SOU 1988:28). Hir
héller framstillningen kanske inte rik-
tigt vad baksidestexten lovar.

Men boken star inte och faller med
de praktiska forslagen. Den dr tanke-
viackande, vilgorande saklig och av
uppenbart teoretiskt och praktiskt in-
tresse. Den dr ocksd virdefull genom
att pa ett lattfattligt sdtt ha kunnat
fora ut forskningsresultat till en breda-
re lasekrets.

Dagmar Lagerberg

Odmjuk men kristen moralism
BO HANSON

Etik, liv och hélsa

Studentlitteratur, Lund 1989, 111 sidor

Forutom en nyskriven inledning, dir
Hanson kort sammanfattar sin syn pé
etik, innehaller boken nio tidigare pub-
licerade uppsatser om olika samhills-
fragor kring liv och hilsa ur ett etiskt
perspektiv.

1. Installning till sjukdom. Hanson
skiljer hdr mellan tre olika synsitt. Det
forsta dr teknologiskt. Det kdnneteck-
nas av att man tanker i termer av orsak
och verkan: biologiska processer, so-
ciala sammanhang; psykiska, andliga
och magiska faktorer. Det andra syn-
sdttet ar klassificerande: det administ-

rativamellansjuk-och friskskriven, det
judiska mellan rent och orent, det soci-
alt forankrade mellan vi och de andra.
Det tredje synsittet dr det personligt
meningsskapande. Sjukdom kan vara
uttryck forskuld, eller uppfattas som ett
teckensom skatydasochen uppgiftsom
ska l9sas.

2. Livet, doden och grinsdrag-
ningen. Enligt Hanson dr det ofrdnkom-
ligen s4, dven om det fornekas, att ett
huvudmotiv bakom forsoken att defi-
niera déd som hjarndéd ir att det un-
derléttar transplantationen. Han med-
ger att det finns biologiska skil som
talar for ett hjarnrelaterat dodskrite-
rium. Men han tar ind4 avstand fran
det nya dodsbegreppet. Det saknar
tillrdacklig forankring i den allminna
opinionen. Andringen kan dven kom-
ma att forsvaga respekten for ménni-
skans kroppsliga integritet.

3. Kristendomens och RFSU:s sex-
ualsyn. Bida dr ense om att sexualite-
ten dr en kraft i individen och i samhil-
let, och att den bor ses i ett storre
personligt och socialt sammanhang.
Men RFSU:s starka betoning av den
sexuella lustens virde innebér enligt
den kristna synen en trivialisering.
RFSU bortser ocksé fran eller betonar
inte tillrackligt vardet av sexualitetens
institutionella ramar.

4. Gen-etikochdet heliga. Genetiska
kunskaper ger upphov till etiska dilem-
man, darfor att de stiller oss infor val
som vi inte kan ta oss ur. Hur vi in gor
bryter vi mot det heliga. Hanson utgar
hdr fran att det finns en skarp grins
mellan ménniskaochdjur. Dennagrins
maste respekteras. Ménnsikan ar (till
skillnad frandjur)helig,ochreglerna for
handhavandet av detta heliga far inte
slutgiltigt avgoras med hénvisning till
vad som &r praktiskt lampligt eller 16n-
samt.

5. Djur och naturrdtt. Det finns nu-
mera ett 0kat intresse for naturrittsliga
teorier, vilket — enligt Hanson — talar
for att det finns en giltig etik. Makt ir
inte rdtt. Alla manniskor har ett virde
och en virdighet som djur saknar, men
det ingdr i den minskliga virdigheten
att behandla djur skonsamt och barm-
hartigt.
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6. Yrkesetik. Det finns olika driv-
krafter bakom yrkesetiken: vdrna det
egna skriet fran inflytelser utifran, visa
att man har en hog etisk ambition,
behovavattkodifierasittansvarochatt
fAen yrkesidentitet, samt i vissa fall (d&
man tvingas gora vad den allmédnna
etiken forbjuder) bevara sin etiska
sjalvkinsla.

7. Forskningsetik. Hiar diskuteras
behovet av extern kontroll. I detta av-
seende finns det brister i de etiska kom-
mittéernas sammansattning. Forskar-
samhilletsdominansar, enligt Hanson,
orimlig.

8. Begreppet minniskosyn i vard och
omsorg. En manniskosyn kan vara ett
personligt forankrat system av attityder
men ocksa en ideologi eller ldra. I upp-
satsen presenteras en rad olika begrepp
och distinktioner. Har ska endast kort
antydas nagra av Hansons idéer om
vilka krav som kan stédllas pa en mén-
niskosyn. Den skall ange grundlig-
gande minskliga behov; ange hur, nir
eller av vad manniskor paverkas; ange
avseenden i vilka manniskor drlika och
i vilka olika; uttrycka ideal i friga om
minniskors relationer, verksamheter
eller attityder mot varandra, samt om
hennes relationer till naturen, djuren
och det gudomliga.

9. Forsokatt formulera en kunskaps-
teori for etiken. En huvudtanke ar att
etiska stdndpunkter dger giltighet. Men
dekan varkenidentifierasmed formella
ellerempiriska kunskaper, inte hellerar
de uttryck for subjektivt tyckande.
Hansons argument dr att vi alla har
forestillningar om vad som dr etiskt
ritt och fel. Dessa forestadllningar kan
forbittras pd olika sdtt: genom att
goras motségelsefria och universella;
genom att forenas med var virlds-
och livsaskadning; och genom att fo-
rankras i minniskors samvete. Enligt
Hanson ir frigor om etikens grunder
metafysiska. De ar rent av oundvik-
liga metafysiska fragor. Det dr darfor
bittre att gora valhdnta forsok att
organisera svaren én att forbli passiv.

Den grundsyn som kommer till ut-
tryck i de nio uppsatserna bar pragel av
Hansons kristna grundsyn. Hanson ar,
om uttrycket tillits, en d6dmjuk men
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envis moralist. Han fortjdnar att lasas
av alla som sysslar med hidlso- och
sjukvard — kanske inte i forstahand for
sina svar, utan for sin forméga att klart
formulera och analysera angeldgna
etiska fragor.

Tore Nilstun

Vildisponerad och lattlést total-
inventering av AIDS-problemet i
Norden

BIRGIT WESTPHAL CHRISTEN-
SEN, ALLAN KRASNIK, JAKOB
BJORNER, BO ERIKSSON

AIDS. Preevention og kontrol i Norden

Forord av Lennart Kohler

Stockholm: Nordiska hdlsovardshog-
skolan NHV-Rapport 1988: 3, 256 si-
dor

P4 initiativ av de nordiska hélsovards-
ministrarna pdborjades varen 1987 ett
projekt for att kartligga AIDS-
problemets omfattning i de nordiska
linderna. Projektet, som pégick till no-
vember 1987, dr ett samarbete mellan
Nordiska hilsovardshogskolan, Dansk
institut for Sundheds- og sygepleje-
forskning och Institut for Social Medi-
cin, vid Képenhamns universitet.

Tre olika metoder anvindes vid in-
samling av data: genomgang av existe-
rande material om AIDS fran de nor-
diska linderna; skriftlig forfragan dels
till de institutioner som har ansvar for
planering, finansiering och/eller ge-
nomf6rande av forskning, dels till per-
soner involverade i preventions- och
kontrollaktiviteter; intervjuer med ett
60-tal nyckelpersoneride nordiskalan-
derna.

Under temat epidemiologi beskrivs
kort HIV-infektionens spridning i de
nordiska linderna, samt 6vervaknings-
och rapporteringssystem. Fortfarande
rader stor osdkerhet om antalet HIV-

smittade. Ett viktigt inslag i Overvak-
ningen ir testning. Denna reser den
kontroversiella frigan om rapportering
av HIV-positiva ska ske med person-
identifierbara data (for att undvika
dubbelrapportering och underlitta
smittsparning) eller om man ska ge
foretride 4t anonymitetsskyddet (for
att tillforsdkra att ingen later bli att
testa sig av fruktan for registrering).
Den praxis som utvecklats i de nordis-
ka linderna ir en kompromiss mellan
dessa tva krav.

Under temat hdlsopolitiska malsatt-
ningar pipekas att minskad smittsprid-
ning ges hog prioritet. Malet ska nas
genom information till allménheten
och sirskilda malgrupper. Det betonas
att attityder och beteenden méste dnd-
ras. Mer systematiska studier av fo-
randringar i beteende finns dock i liten
utstrickning. Négon speciell malsatt-
ning vad giller stod till och vérd av
patienter med HIV-relaterade sjukdo-
mar har diaremot inte formulerats.

Direfter redovisas den politisk-
administrativa strukturen for AIDS-
insatserna. Forutom offentligainsatser,
finns i alla de nordiska landerna olika
typer av frivilliga aktiviteter. Det se-
nare géller framfor allt bland de homo-
sexuella. Bisexuella och sprutnarkoma-
ner dr daremot inte samlade i intresse-
grupper varfor dessa har visat sig sva-
rare att na.

Skillnader finns mellan de nordiska
lindernas lagstiftningar. I Sverige och
pélIsland hanfors HIV-smittatilllagom
sexuelltoverfordasjukdomar,iFinland
ir den en anmilningspliktig sjukdom,
medan Danmark och Norge inte inord-
nar HIV-smitta under nigon speciell
lagstiftning. En debatt pagar mellan
vad som kallas en hardere og en bled
linie”. 1 praxis har dock de nordiska
linderna gjort kompromisser. Det
finns siledes en viss rapportering av
HIV-smittade, och atgirder har vidta-
gits for att skydda den enskildes ano-
nymitet. Tvangsforanstaltningar har
endast anvints vid ett fatal tillfillen,
och tystnadsplikten kan brytas under
vissa omstidndigheter i alla de nordiska
landerna.

Under teman som hilsoupplysning,
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testning, ridgivning, resurser, vard, fri-
villiga organisationer och intravendsa
missbrukare gors jaimforelser mellan de
nordiska landerna. Det betonas att lik-
heterna i allmédnhet ér storre dn olikhe-
terna. Detta giller dock inte narkoma-
nomrédet. Intravendsa missbrukare ut-
gor en av de viktigaste och sviraste
mélgrupperna. Har finns stora skillna-
der mellan linderna bade vad giller
smittspridningen,  missbrukargrup-
pens sammansattning, och val av stra-
tegi for att bekdmpa epidemin.
Sammanfattningsvis syftar AIDS.
Pravention og kontrol i Norden till att ge
entotalinventering av erfarenheter och
kunskaper pa omradet. Rapporten,
som ocksa innehaller oversiktliga sam-
manstéllningar av de argument som
framforts i debatten om testning, sek-
retess, fria sprutor och metadonbe-
handling, 4r mycket ldsvdard. Den bor
vara till nytta for alla som arbetar med
AIDS-bekdmpning, bide centralt och
lokalt. Med tanke pa den stora méingd
information som ges i rapporten ir den
foredomligt valdisponerad och lattlast.
Ett sakregister torde dock ytterligare ha
Okat tillgangligheten.
Tore Nilstun

Sexualitet och handikapp

INGER NORDQVIST RED
Kunskap, kénslor, kérlek, kropp

Handikappinstitutet, 1988

Under tre dagar i augusti 1985 arran-
gerade Handikappinstitutet ett Nor-
diskt Symposium om Sexualitet och
Handikapp i Ronneby. Foreldsarna
var manga och representerade ett brett
spektrum av erfarenheter och kunska-
per inom omradet. Symposiet har nu
dokumenterats i en bok, fortjanstfullt
redigerad av Inger Nordqvist.

Nar det giller rapporter av det har
slaget ar det aldrig latt att lyfta fram
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enskilda bidrag ur det sammanhang
de presenterats i. Samtidigt tenderar
vissa temata att belysas i flera forelis-
ningar. Ett under symposiedagarna
aterkommande tema hos savil forela-
sare som sjdlva lever med en skada/
funktionshinder av nigot slag, som av
personer som fungerar som vérdgivare
bland dem, var "attityder mot handi-
kappade”. Vid en striackldsning av
rapporten kan detta i forstone kanske
forefalla ldsaren en smula trottsamt.
Icke desto mindre dr attityder en vik-
tig aspekt av amnet for symposiet —
’handikappades’ sexuella uttrycksmoj-
ligheter — och jag vill forsoka férmed-
la det sammantagna budskapet som
jag uppfattat det.

En minniska som fods med en ska-
da/funktionshinder fods inte handi-
kappad. Hon/han blir handikappad i
sitt samspel med ett omgivande sam-
hille. Omgivningens bemétande for-
mas av forekommande attityder till
’handikappade’. For minniskor med
handikapp blir sexualitetens mo;liga
uttryck beroende av omgivningens at-
tityder till dels handikapp, dels sexua-
litet. Den som fods med en skada/
funktionshinder bemots inte sillan
som ett handikappat barn snarare dn
som en flicka eller pojke med ett han-
dikapp, och loper i forlingningen av
detta risk att bli ocks4 sexuellt handi-
kappad. Med utgingspunkt i sitt arbe-
te som psykolog bland forstidndshan-
dikappade barn papekar Hans Wren-
ne: “Tendensen att se sexualiteten
som ett problemomrade finns tydligt
inom den traditionella omsorgen om
forstindshandikappade. Vi talar myc-
ket och ofta om habilitering och tra-
ning och hjilp till utveckling inom
ndstan alla livsomraden. Sillan, allt-
for sdllan, talar vi om sexualiteten pa
detta sdtt. Sdllan beskriver vi vid en
behandlingskonferens en persons psy-
kosexuella utveckling och foreslar hur
vi skall kunna uppmuntra och stodja
honom pa detta livsomrade.” (s 56)

En sjukdom eller forvirvad skada/
funktionshinder kan ocksé for kortare
eller ldngre tid paverka individens
sexuella uttrycksmojligheter. Vardap-
paratens terapeutiska och rehabilite-

rande atgardsprogram tar idag inte
sjdlvklart hidnsyn till sidana, for indi-
viden (och hennes/hans nirstiende)
stundom omvilvande forandringar i
vardagstillvaron.

Den "allménna attityden” till han-
dikapp och till sexualitet dr — i stort
sett, odeciderat och till intet forplikti-
gande — positiv i vart samhille idag. I
manniskors méten, nér attityder konf-
ronteras med verkligheten, 4r det
emellertid langt ifran sjalvklart att be-
teendet Overensstimmer med intellek-
tuellt formulerade attityder. Ett sitt
att emotionellt forankra en beredskap
att ndrma sig vardtagares funderingar
kring den egna sexualiteten ir att skaf-
fa kunskaper. Denna boks styrka lig-
ger, som jag ser det, déri att den kan
fungera som en lattillginglig och ange-
lagen sexologisk kunskapskilla, som
uppslagsbok och vickarklocka, for
dem som kommer i kontakt med "han-
dikappade’.

I boken behandlas bla sexualitetens
uttrycksmdjligheter vid hjiarnskador
och multipel scleros (P O Lundberg),
vid kroniska ryggsmairtor och efter
slaganfall (Kerstin Fugl-Meyer & Axel
R Fugl-Meyer), vid forstindshandi-
kapp (Hans Wrenne), vid diabetes och
myelopatier (Axel Brattberg), vid
ryggmargsskada (Anita Jansson) och
hos ungdomar med ryggmirgsbrack
(Urban Morén). Dir finns ocks3d en
oversikt over lakemedels inverkan pa
sexuallivet (P O Lundberg), rdd vid
upptagande av en sexualanamnes
(Kerstin Fugl-Meyer) och nigot om
utbildningsmodeller, radgivning och
terapi. I ett avsnitt som behandlar
anamnesupptagning vid impotens
gors vidare en 6verskadlig genomging
av nervsystemets styrning av olika
sexuella funktioner (Axel Brattberg).

Det faktum, att en méanniska som 4r
“utsatt for vard” av olika slag inte
spontant stéller fragor kring sin sexua-
litet, kan inte av vardgivaren tolkas
som att individen inte bir pi sidana
funderingar. Det aligger frimst vard-
ansvariga att skapa tillatelse for den
som nddgats bli vardtagare att verbali-
sera ocksa funderingar kring den egna
sexualiteten. Den hir boken kan, an-
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vind som uppslagsbok, kurslitteratur
eller studiematerial inom vardyrkesut-
bildningar av olika slag, bidraga till att
personal inom vér vildiga vardappar-
at oftare dn vad som idag ar fallet,
stiller den legitimiserande — egentli-
gen enkla och sjilvklara — fragan:
”Och hur har Du det med ’det sexuel-
la’?” ;

Gisela Helmius

Foérstandshandikappade mdéd-
rar — en heterogen grupp

EVY KOLLBERG
Omstridda modrar

Nordiska hilsovardshogskolan, Rap-
port 1989:6

Forfattaren, som har en femtonarig er-
farenhet som omsorgspsykolog, re-
dovisar i denna doktorsavhandling en
intervjuundersokning av forstands-
handikappade modrar i Goteborg och
Bohuslén.

Mainga hyser uppfattningen att for-
stindshandikappade kvinnor nistan
alltid misslyckas i sin fordldraroll. Ti-
digare fataliga svenska undersokning-
ar ger ocksd en kategoriskt pessimis-
tisk bild av forstdndshandikappade
mdodrars mojligheter att pa ett till-
fredsstillande sitt fullgora foraldra-
uppgiften. Evy Kollberg uttrycker for-
hoppningen att hennes undersokning
ska bidra till att avdramatisera de
schablonmiissiga, negativa forestill-
ningar som dessa modrar omges av
och ocksi utgdra underlag for bittre
sambhillsservice for dem och deras
barn.

En inte ovanlig forestalining har va-
rit att forstindshandikappade kvinnor
foder barn i storre omfattning dn and-
ra. 1 avhandlingens kartliggning av
samtliga fortecknade modrar i Gote-
borg och Bohuslén visas att forstands-
handikappade kvinnor sillan far barn;
hiir endast 7% mot ungefar 85% i nor-
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malpopulationen. De far inte heller
genomsnittligt fler barn per kvinna é@n
normalpopulationen utan snarare na-
got farre. Dessutom tillhor samtliga
fortecknade kvinnor som har barn
gruppen mycket lindrigt forstandshan-
dikappade.

Ett viktigt syfte med studien var att
undersdka vilka faktorer som hade be-
tydelse for hur dessa modrar fungera-
de i sin fordldraroll. Utifrdn en be-
démning av modrarnas forméga att
tillfredsstillda barnens behov och de-
ras formaga att ta emot hjalp for att
kompensera egna svérigheter delades
de in i en lagrisk- respektive hogrisk-
grupp. Drygt hilften av modrarna be-
domdes som lagrisk medan de Gvriga
klassades som hogrisk, dvs hade om-
fattande problem i fordldrarollen. Ett
av studiens viktiga resultatet ar att det
inte ir den faktiska begivningsnivin
som hidr dr avgorande. Det forelag
inga beglvningsmissiga skillnader
mellan lagrisk- och hogriskmammor.
Diremot hade hogriskmammorna en
mycket mera belastad psykologisk
bakgrund. S& hade tex hilften som
barn inte levat med sina modrar, vil-
ket samtliga lagriskmammor hade.

Att de forstindshandikappade mod-
rarna dr en heterogen grupp och att
forstindshandikappet — sérskilt om
det ir lindrigt — inte dr det allt over-
skuggande och enda betydelsefulla ar
givetvis en sjdlvklarhet men har en
tendens att glommas bort. En av de
stora fortjansterna med Evy Kollbergs
avhandling &r att dessa modrars olik-
artade emotionella forutsdttningar s&
klart framkommer. Boken bor darfor
kunna bidra till att bedomningen av
de lindrigt forstindshandikappade
modrarnas forméga att tillmotesga
sina barns behov kan bli mera indivi-
dualiserad och nyanserad liksom be-
domningen av vilken hjdlp som kan
vara adekvat.

Inga Gustafsson
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