En framtidsstudie om vard och om sambhallet

Christer Sanne

Vad kommer att kunna handa inom den for-
mella och informella varden och omsorgen i
framtiden. Projektet: “Omsorgen i samhallet”
vid Sekretariatet for framtidsstudier, Forsk-
ningsradsnamnden har i sitt projektarbete for-
sokt besvara den fragan. Har redovisas i korthet
nagra av de fragestallningar som man behand-
lat och forslag till praktiska l6sningar. Kan
sjalvhjalpsgrupper, patientforeningar, koopera-
tiv och allman samhallstjanst bidra med nagot
positivt?

Christer Sanne, civilingenjor och planerare in-
gick i projektgruppen, arbetar fn vid Temaforsk-
ningen i Linkdping med ett projekt for Bygg-
forskningsradet om det framtida boendet.

Framtidsstudien ’Omsorgen i samhéllet’’ borjade
1977/78 och avslutades med en sammanfattande
rapport varen 1982, "’Tid for omsorg’’, LiberFor-
lag. Under arbetets gang har ett tiotal delrapporter
publicerats — se faktaruta sid 344. Genomgaende
har den formella omsorgen — '’vardapparaten’ —
stillts mot vardagsomsorgen — édven kallad den
informella omsorgen’” eller "omsorgen ménniskor
emellan’’. Bada formerna av omsorg har satts in i
sitt sammanhang: som resultat av samhiéllsutveck-

Har kommer jag att presentera nagra tankar och
forslag ifraga om omsorgen i framtiden med tonvikt
pa de icke-professionella inslagen. Bakgrunden till
intresset for sadana dr atminstone tvafaldigt. Dels
stammar det fran en tveksamhet infor vardsektorns
hittillsvarande utveckling. Finns det kanske andra
och bittre sitt att tillgodose atminstone en del av
vardbehoven? Dels forefaller kostnaden for vard-
sektorn att dka sa snabbt att det skapar problem i
samhéllsekonomin.
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Vi har haft formanen att kunna penetrera dessa
problem bortom det rena konstaterandet av kriser
och risker. Bland annat har vi arbetat med modeller
och riakneexempel. De ska naturligtvis inte uppfat-
tas som prognoser — alltsa *’forutséagelser’ — och
an mindre forslag men de visar vart samhillsutveck-
lingen kan ga under vissa forutsattningar. I en mo-
dell tvingas man ocksa till en viss konsistens —
siffrorna maste ga ihop, annars avslojas orimlig-
heter.

En viktig lairdom av dessa rikneexempel dr hur
iaven sma arliga fordndringar ger kraftiga utslag pa
nagra decennier. Det giller inte bara kvantitativa
forandringar utan ocksa tex nya virderingar och
synséatt. Darfor har vi ibland tvingats backa i vara
observationer for att fa en anviandbar utgangspunkt.
Da ter sig manga fordndringar fran tex 1950-talet till
nu enorma. Aven de kommande artiondena kom-
mer att betyda stegvisa foridndringar men slutresul-
tatet blir inda frimmande med dagens matt. Det ir
en framtidsstudies sérskilda dilemma att varken
sviiva ut i det bla eller lata sig bindas av de nidrmaste
arens till synes obevekliga logik.

Historiska drag och framtidsutsikter

Efterkrigstidens Sverige priglas mer dn nagot annat
av den ekonomiska tillvixten som ocksa varit det
overordnade politiska malet. Medvetet eller omed-
vetet har varden och omsorgen tilldelats rollen som
Ustadgumma’’. Tillvixten har gett resurser for att
bygga ut en vardsektor, som forvintas ta hand om
dem som drabbats av samhillsfordndringens avigsi-
dor. Den snabba utbyggnaden av vardsektorn och
den offentliga sektorn har ocksa bidragit till att halla
sysselsattningen uppe. Medan manga miin fristillts
fran mansdominerade, Krympande néaringsgrenar
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De som forsorjs av pensioner, studiebidrag
eller andra bidrag frdn stat eller kommun har
ddrfor blivit allt fler — néistan 30 % av alla 6ver
16 ar.

har allt fler kvinnor gatt ut i forvarvsarbete, inte
minst till olika grenar av varden.

Att halla en full sysselsittning’ har ocksa un-
derlittats genom att pensionsaldern sankts och ge-
nom att de aldre i stor utstrackning slutat arbeta.
Likasa har de yngre forlingt sina studier. Manga
har ocksa fatt fortidspension darfor att de varit ut-
slitna eller déarfor att det saknats arbete. De som
forsorjs av pensioner, studiebidrag eller andra bi-
drag fréan stat eller kommun har darfor blivit allt fler
— nistan 30% av alla 6ver 16 ar. Anda har det
under 1970-talet blivit allt svarare att klara den fulla
sysselsittningen trots allt mer omfattande arbetspo-
litiska atgirder. Bara anslagen till AMS motsvarar
nu 3% av bruttonationalprodukten' och det indu-
stripolitiska stodet ar annu mycket hogre! Ung-
domsarbetslosheten idag dar — eller borde vara — ett
overskuggande problem, bade Kortsiktigt och lang-
siktigt.

Arbetstiden for de forviarvsarbetande sjunker
successivt pa grund av kortare normal arbetstid,
fler i deltidsarbete, lingre ledigheter osv. Om den
utvecklingen fortsitter skapar den dels utrymme for
fler i forvirvsarbete, dels utrymme for méanniskor
att gora annat utanfor arbetet — tex att pa olika siitt
bidra i omsorgen.

For vardagsomsorgen dr det ocksa viktigt notera
att allt fler lever i sma hushall, ofta som ensamfor-
sorjare och i allt hogre grad beroende av att fa stod
och hjilp utanfor hushallet, vilket ofta betyder att
man forlitar sig pa den offentliga omsorgen. De
niarmaste decennierna kommer det att bli allt fler
mycket gamla, vilket innebdr krav pa okade om-
sorger.

Hilsan ar mycket ojamnt fordelad. Allt talar for
att det i forsta hand beror pa arbetsmiljon och andra

" Under 1930-talet drog hela sjuk- och socialvarden lika
stor andel av BNP.
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Mdnga gdanger synes det vara en viktigare
uppgift att forbdttra manniskors livsvillkor dn
att erbjuda vard.

villkor, som skiljer mellan grupper i samhiéllet. M6j-
ligheterna att fa vard har okat och de materiella
villkoren har forbittrats dven for marginella grup-
per pa arbetsmarknaden, men behovet av att for-
battra
ganger synes det vara en viktigare uppgift dan att

ménniskors livsvillkor Kkvarstar. Manga

erbjuda mer vard.

Hur stor ar vardagsomsorgen?

Antalet arbetstimmar i den offentliga omsorgen —
sjukvard, omsorg om barn, édldre och handikappa-
de, tandvard och den lagreglerade individ- och fa-
miljeomsorgen — kan uppskattas till i runt tal 800
miljoner timmar per ar. Ungefér hélften ar sjukvard.
Men hur mycket tid dgnar méanniskor at att ge var-
andra omsorg darutover?

Sjalvfallet dr det svart att skilja omsorg fran om-
tanke eller umginge eller egen avkoppling nir det
giller méinniskors forhallande till sina barn, sina
dldre eller sjuka anforvanter och vinner. Samtidigt
ar det viktigt for en analys som denna att pa nagot
sitt lagga fast relationerna. Darfor har vi vagat oss
pa en grov uppskattning utifran spridda uppgifter
om bla sjukskrivningsdagar och enkéter om barn-
omsorg och om pensionérers livsvillkor. Slutsum-
man blir 1400 miljoner timmar per ar — naturligtvis
med en oséiikerhet pa flera hundra miljoner at varde-
ra hallet — for den vardagsomsorg som till sitt inne-
hall kan jamforas med den offentliga. Hilften skulle
da vara barnomsorg utanfor arbetstid och en annan
stor post omsorg om de dldre.

Om storleksordningen ar ritt betyder det i ge-
nomsnitt 300 timmar per ar for varje vuxen i “aktiv
alder™” (under 65 ar). Samtidigt dr arbetstiden for de
forvirvsarbetande i genomsnitt 1400 timmar per ar.
Genomsnittssiffror dr dock i1 detta sammanhang
dominerande delen av barnomsorgen utanfor ar-
betstid. Overhuvudtaget dominerar sikert icke-yr-
kesarbetande och deltidsarbetande kvinnor insat-
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serna inom vardagsomsorgen.

For framtiden ar det belysande att rikna efter vad
en fortsatt utjamning pa arbetsmarknaden mellan
min och kvinnor skulle betyda. Enligt radande
trender skulle forvarvsfrekvensen vara lika hog vid
sekelskiftet. Enligt andra trender skulle den genom-
snittliga arbetstiden da ha sjunkit till 1150 timmar
per ar. Eftersom betydligt fiarre da skulle sta utanfor
arbetsmarknaden maste man forutsitta att mer av
vardagsomsorgen utfors av de forvarvsarbetande.
Den sammanlagda tiden for forvirvsarbete och om-
sorg skulle anda sjunka kraftigt — bortemot 200
timmar per ar i genomsnitt. Har ar dock ater viktigt
att varna for genomsnittsvirden: det ar stor skillnad
mellan en utveckling som betyder forkortad normal-
arbetstid ("’6-timmarsdag’’) och en annan som bety-
der att arbetsmarknaden splittras mellan fulltid och
deltidsarbetande eller arbetslosa. For att fa resurser
for omsorg ar skillnaden mindre viktig. Om man
ddaremot vill varna om att alla bidrar till den oavlo-
nade omsorgen ar det inte likgiltigt hur den betalda
arbetstiden fordelas.

Kritiken mot vardsektorn

Var sjitte forviarvsarbetande aterfinns idag i den
offentliga vard- och omsorgssektorn. Ekonomiskt
ar den en mycket tung post i samhillsekonomin.
For manga manniskor i behov av vard ir den ocksa
ett livsvillkor. Men varden utsitts ofta for kritik
fran manga hall. Vi kan tala om en resultatkris lika-
vial som en kostnadskris (den senare behandlas i
Marten Lagergrens artikel se sid 345).

Det mest iogonfallande dr kanske vardkoer och
vantetider i omsorgen, det splittrade ansvaret mel-
lan olika personer och instanser och personalens
attityder mot vardsokande. Mycket av detta kan
forklaras av systemets ''vaxtvark'': expansionen
har varit sa snabb att rutiner, organisation och ut-
bildning inte hunnit ikapp.

Men det finns ocksa en kritik som gar djupare.

Det dr litt att peka pa skillnader i *'vdrdkon-
sumtion’’ mellan olika grupper som inte mot-

svaras av skillnader i vardbehov.
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For att forsta den maste man nirma sig fraigan om

vart varden syftar. I den offentliga debatten ir ma-

len for vard och omsorg ofta underforstadda; vi

viljer att uttrycka dem i tre satser som alla gar

tillbaka pa grundliaggande demokratiska och hu-

manistiska virderingar':

— varden ska komma alla vardbehovande till del pa
jamlika villkor

— varden ska leda till onskade resultat: bot, lindring
eller trost for den sjuke, stod och hjilp eller an-
passning for andra vardsokande

— de hjalpsokande i varden ska bli respekterade
som manniskor och deras egna resurser ska tas
tillvara.

Att det brister 1 alla dessa avseenden ar inget
djarvt pastaende. Det ar latt att peka pa skillnader i
“vardkonsumtion™ mellan olika grupper som inte
motsvaras av skillnader i vardbehov. Inte heller
leder varden alltid till 6nskat resultat. Vad giller
kritik mot vardsektorns sétt att ta vara pa manni-
skors resurser och visa respekt for de hjalpso-
kandes integritet maste den med nodvindighet bli
subjektiv.

Figur I visar pa en rad punkter diar vardsektorn
ofta kritiseras. Dessa forhallanden har vi stillt dels
mot de grundliggande mal vi vill hivda, dels mot
fyra allmdnna och grundliaggande orsaker. Bortsett
fran den forsta handlar de om vardsektorns ideolo-
gi, dess médnniskosyn och det faktum att den profes-
sionaliserats i sa hog grad. Det ér tre fenomen som
hianger ihop inbordes.

Nir en uppgift i samhillet 6vergar fran oavldnat
till avlonat arbete sa betyder det langt mer én att det
uppstar nya yrkeskadrer. Professionaliseringen in-
nebar att de yrkesverksamma utvecklar egna atti-
tyder, virderingar och normer som paverkar var-
dens innehall och utformning. Den yrkesmiissiga
varden kommer att priaglas av en bestimd ideologi

' Man kan ocksd viilja ett mer dvergripande perspektiv: att
syftet med varden ar att halla samman samhillets gemen-
skap genom att forhindra nagon samhéllsmedlem att falla
utanfor denna gemenskap — jamfor Beckman: Kirlek pa
tjanstetid (1981). Ytterligare skulle man kunna ta fasta pa
hur olika grupper har skilda syften som kan sammanfalla
eller sta i inbordes konflikt. Hér véljer jag dock att disku-
tera utifran en traditionell mal—medel-modell.
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Figur 1. Kritiserade punkter inom vardsektorn
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och minniskosyn som aterspeglar de professionel-
las synsitt: i sin tur fiargat av ideologiska stromning-
ar i samhdllet i stort.

Det ér i forsta hand sjukvarden som priglas av en
teknologisk ideologi — en maskinmodell av minni-
skan dir “apparat-fel’” ska diagnosteras och rittas
till. Den andra sidan av samma mynt dr den passi-
verande méinniskosyn som i varje individ ser ett
“objekt’”, nigot att ta vard om snarare dn som ett
“subjekt’.
man naturligtvis dven i andra delar av varden, tex

handlande Den ménniskosynen moter
dldreomsorgen.

Det finns en viktig koppling mellan en grupps
professionella intressen och dess fackliga intressen.
De professionella har ett kunskapsovertag gentemot
dem som soker omsorg och de har sjilvfallet en
stark stillning inom vardapparten. dar de kan mot-

trang arbetsmarknad Okar risken att detta Overtag
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daligt resursutnyttjande

teknologisk ideologi

passiverande
manniskosyn

professionaliserad
styrning

utnyttjas for att sikerstélla sysselséttningen. John
McKnight, som ar en professionaliseringens skar-
paste kritiker, formulerar sig sa hér:

Vi (dvs de professionella omsorgsgivarna)
ar losningen till ert problem. Vi vet vilka pro-
blem ni har. Ni kan inte forsta varken problemet
eller 16sningen. Bara vi kan avgora om losningen
klarat av problemet’” (ur Disabling professions’”,
I Illich mfl, 1977).

Aven om bide minniskosyn och vérdideologi i
hog grad hianger samman med de professionella
egenintressena sa far man inte glomma att dessa
synsitt i stor utstriackning funnits dven i samhillet i
ovrigt. Manga har lart att forvianta sig att bli be-
handlade och hjilpta for alla problem genom en
teknisk atgard, utan egen insats.

Mot den teknologiska vardideologin och den pas-
siverande ménniskosynen star idag tanken pa ""hel-
hetssyn’", bla i nya hiilso- och sjukvardslagen. So-
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Mdnga har lirt att forvanta sig att bli behand-
lade och hjilpta for alla problem genom en
teknisk atgdrd, utan egen insats.

cialtjinstlagen betonar ocksa liknande tankegangar
och dessutom sjilvbestimmande och integritet for
alla. Lagtexter betyder inte att man lyckas dndra
attityder, men vi vill garna framhélla att det finns
andra goda skal att tro att dessa professionalisering-
ens avigsidor kan komma att mildras i framtiden.
Den teknologiskt priglade vard som ideologin moti-
verar har inte varit sa overtygande. Med Okande
jamlikhet och bittre skolunderbyggnad blir det san-
nolikt farre som accepterar att bli behandlade som

2

vard-objekt’’.

Tre principer for omsorgen i framtiden

Innan jag overgar till bilden av ’framtidens om-

sorg’’ sa som vi skisserat den vill jag antyda tre

vagledande principer.

Den allminpolitiska malsattningen att varden
skall komma alla till del pa lika villkor kan tolkas i
tva delsatser:

— att det ska finnas en utbyggd vardsektor for att ta
hand om uppkommande vard- och omsorgspro-
blem

— att vard och omsorg i grunden dr samhéllets an-
svar.

Men bada satserna har efter hand kommit att omtol-
kas. Att det ska finnas en vardsektor har ofta tol-
kats som att vardsektorn skulle kunna trygga hélsa
och vilfird at alla. Tolkningen har backats upp av
professionella inom vardsektorn, men den har ock-
sa passat val ihop med den tillvaxtfilosofi som prig-
lat Sverige under efterkrigstiden.

Ett bra exempel pa detta slags tinkande ar tid-
ningsrubriken som siger att "hélsan kostar 4 000 kr
per ar och svensk’ darfor att sjukvarden kostar sa
mycket! Det ér helt klart att en sadan filosofi baddar
for vardsektorns expansion: alla kvardrdjande bris-
ter kan ju forklaras med att varden (eller dess va-
pendragare forskningen) annu inte fatt tillrackliga
resurser!

Aven den andra satsen om samhiillets ansvar har i
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efterhand omtolkats, i detta fall i riktning mot att
sambhiillet skulle ha allt ansvar — att "vanliga’’ med-
borgare inte skall behova befatta sig med vard- och
omsorgsproblem. Tanken har understotts av de
yrkesverksamma som hédvdat att bara den egna
gruppen besitter den sirskilda kompetens som
krivs. Men den har ocksa erbjudit en bekviam —
men tveksam — filosofi for den vanlige medborgare
som kunnat anse sig ha fullgjort sina skyldigheter
mot medménniskorna bara genom att betala sin
skatt.

Ett ytterligare mal for varden ar att den skall leda
till goda resultat for insatta resurser. Aven hir kan
man spara tendenser till professionellt styrd om-
tolkning: for manga innebir det att fa maximal frihet
att utforma varden efter professionella Kriterier:
goda resultat kriver att de professionella i varden —
och endast de — ska avgora vilka som behdver vard
och hur den ska bedrivas. Mest uttalat ar detta
uppenbarligen i sjukvéarden, minst i den traditionella
socialvarden.

Sé linge malen for vardsektorn tolkas med dessa
tilligg maste ocksa sektorn vixa eller sa maste de
grundliggande valfardsmalen ges upp. Om tillvix-
ten stoppas av ekonomiska skdl kommer allt flera
att stillas utan hjalp; allt fler kommer ocksa att bli
utan arbete. Tillgriper man i det liget hoga avgifter
for vard och omsorg kan man skraimma bort efter-
fragan och slippa besvirande vardkoer. Men det ar
“vard pa lika vill-
full sysselsattning’” och "jamstilldhet’ i ett

uppenbart att man ar langt ifran
kor™,”’
samhille, dar man Overlater at arbetslésa kvinnor
(och miin) att varda sina barn och gamla i hemmet.

Vi menar att det ar tolkningen av malen som
maste frangas, inte mélen. Vardsektorn kan inte
uppviga alla brister i levnadsvillkoren, all vard och
omsorg kraver inte professionella insatser. Det ar
inte givet att varden blir bast om de yrkesverk-
samma styr dess inriktning. Det ar tack vare den
snabba ekonomiska utvecklingen som varden hit-

Vdardsektorn kan inte uppviga alla brister i
levnadsvillkoren. All vard och omsorg kriver
inte professionella insatser.




tills kunnat utvecklas efter sadana principer. Tre

slutsatser for framtiden blir att

— det ska finnas en utbyggd vardsektor for att ta
hand om uppkommande vard- och omsorgspro-
blem, men vardsektorn kan aldrig trygga hilsa
och vilfird at alla — Vdrd- och omsorgsproble-
men maste sa langt mojligt losas néirmare kiillan

— vard och omsorg dr i grunden samhillets ansvar,
men det ar orimligt att den offentliga omsorgen
ska ta pa sig all vard och omsorg: alla méinniskor
mdaste ta mer av omsorgen om varandra i egna
hinder

— varden ska leda till goda resultat for insatta re-
surser, men vad som dr goda resultat avgors inte
bara av de professionella: medborgarnas infly-
tande over den offentliga varden och omsorgen

mdaste stéirkas.

Scenario: ett Sverige med omsorg ar 2006

Det har varit naturligt att siatta in Omsorgsstudiens
idéer och uppslag i ett framtidsscenario. Pa det siit-
tet vill vi betona att omsorgsmal som hélsa och
vilbefinnande i forsta hand beror av samhillsforhal-
landena i stort.

Den allmidnna bild vi forsokt teckna av utveck-
lingen de nidrmaste 25 dren innebir pa manga sitt en
vandring genom morkret mot ljuset. Bortom Krisen
blemen, arbetslosheten, en ny flyttningsvag och
fortsatt hushallssplittring under 1980-talet leder till
en situation som tvingar fram nya sociala monster.
Det beslutas att bostadsomraden, skolor, daghem
och manga andra lokala institutioner ska forvaltas
direkt av de boende eller berorda. Arbetstiden skirs
ner kraftigt, vilket dels betyder att jobben delas av
flera personer, dels ger médnniskor béttre tillfille att
medverka i detta lokala sjialvstyre och andra aktivi-
teter. Vid horisontaret for vart scenario har dirfor
néstan alla bade ett forvirvsarbete och uppdrag pa
hemmaplan i bostadsomradet. Méanniskor har dér-
med ldart kiinna sina grannar pa ett annat sitt dn
tidigare och det informella sociala natverket knyts
snabbare och tdtare in forr.

Sverige ar om 25 ar — hoppas och tror vi —
fortfarande ett vilfirdssamhille. Den materiella
standarden ér inte sa mycket hogre én idag, men det
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ar ett anstandigt sambhille att leva i. Samhéllet ir
“starkt’ i meningen att det formar fordela de eko-
nomiska resurserna forhallandevis jamlikt. Men det
ar langt ifran det “’starka samhélle’” som genom att
ta allt ansvar for vard och omsorg berdévade med-
borgarna ansvar och tillfille att ta omsorg om var-
andra.

Skola och arbetsliv har knutits ihop genom ar-
betslivsorientering och genom att skolbarnen enga-
gerats bade med arbetsuppgifter inom skolans ram
och i omsorgen om gamla och handikappade. For
att motverka den sociala utslagningen inférdes re-
dan pa 1980-talet en heltickande ungdomsgaranti,
inga ungdomar tillits ga syssloldsa utan man var
tvungen att antingen arbeta eller studera. Kom-
munen gav arbete at dem som inte fann annan sys-
selsattning. I gengild svarade kommunen for ung-
domarnas forsorjning.

Tillvaxt i vardsektorn

Utbyggnaden av vardsektorn fran 1980-talet och
framat har styrts av flera olika hinsynstaganden.
Det gillde att astadkomma en god vérd at alla, men
ocksa att halla skatterna nere. Samtidigt maste man
snegla at sysselsattningen dir vardsektorn spelar en
stor roll.

I en kompromiss mellan dessa krav okades forst
antalet anstallda i vardsektorn ganska kraftigt for
att minska arbetslosheten. Under 1990-talet — da
kortare arbetstid borjade sla igenom kraftigare —
satsade man istillet mer pa obetalda insatser genom
samhillstjanst. Efter 25 ar utfors en fjardedel av allt
vardarbete i den offentliga sektorn pa detta sitt.

Det 0kande antalet mycket gamla betydde att éld-
reomsorgen maste byggas ut kraftigt, i forsta hand
hemtjiansten och servicehusen. Man satsade dven
stort pa barnomsorgen. Ett tredje prioriterat omra-
de var “'naromsorgen’’: priméarsjukvard, nirpsy-
kiatri’’ (som lanat huvuddragen fran Nacka-model-
len) och en utvecklad individ- och familjeomsorg.
Déiremot har sjukvarden fatt forhallandevis mindre
resurser eftersom sa manga hélsoproblem numera
klaras i ndaromsorgen.

De rikneexempel vi har gjort bygger pa en fort-
satt arbetstidsforkortning, vilket leder till ca 30 tim-
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Sambhiillstjansten har en viktig ideologisk sida:
det bér vara allas sak att bidra till omsorgen
likaviil som till landets forsvar.

mar som normalarbetstid vid sekelskiftet. Samtidigt
har vi riknat med en viss prestationsminskning
inom varden. Trots personalokning minskar insat-
serna fran de anstillda. Utan stod fran samhills-
tjansten skulle den offentliga omsorgen erbjuda en
sidnkt servicenivd om 25 ar. Med en insats om i
genomsnitt 4 timmar per vecka fran merparten av
alla i aktiv alder okar den genomsnittliga serviceni-
van (10—15 %).

Samhallstjanst

Samhillstjanst dr ett sitt att skaffa resurser till nod-
vindiga samhillsinsatser ndr skattesystemet inte
medger hogre uttaxering. Har forutsitts alla istéllet
ge av sin tid. Varnplikten ar det sjilvklara exemplet
pa denna princip.

Men samhillstjinsten har ocksa en viktig ideolo-
gisk sida: det bor vara allas sak att bidra till omsor-
gen lika vil som till landets forsvar.

[ botten ligger ett utbildningsar da man forbereder
sig for olika uppgifter: virntjanst, civiltjanst, vard-
tjanst eller barn- och ungdomsarbete. Fordelningen
pa olika slag av tjinst kan konskvoteras om man vill
undvika alltfor stor ensidighet.

Efter detta ar kan kommunen stélla krav pa insat-
ser av olika slag: direkt i den offentliga omsorgen,
eller pa andra sitt under kommunens dverinseende,
tex frivilliga organisationer av olika slag, vardkoo-
perativ.

De flesta gor sina insatser dar de bor, och sche-
malidggs sa att de inte inkriktar pa det ordinarie
forvarvsarbetet. Manga smabarnsforaldrar gor sin
samhiillstjinst hos barnen pa daghemmet; i andra
fall gar grannar samman om att hjéilpa en handikap-
pad i sitt hus. Man stravar efter att avformalisera
insatserna. Vi menar dnda att det ar nodvéandigt att
det i botten finns ett obligatorium som ger stadga at
verksamheten och garanterar att alla i samhéllet far
det stod de behover.

Varje kommun bestimmer om samhillstjansten
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ska inforas, vilka som ska ’kallas in”’ (med undan-
tag for behovet av militira repetitionsdvningar).

Omsorgshuset

Niromsorgshuset utgar fran ett “’omsorgshus’ med
ett upptagningsomrade av 5—15000 personer. De
viktigaste funktionerna fran primérvard och sociala
servicecentraler liggert inte bara samlade under ett
tak utan ocksa i en gemensam organisation. I varje
omsorgshus finns distriktslag som ansvarar for ett
par tusen méinniskor. I varje lag har man samlat
kunskap om medicinska och psykiska problem. La-
gets medlemmar har en gemensam grundutbildning,
men representerar annars olika kunskapsomraden
— med traditionella beteckningar allménlikare, dis-
triktsskoterska, socialsekreterare, underskoterska,
och kontaktpersoner for barn- och édldreomsorg
(barnomsorgsassistent, hemvardsassistent). Inom
huset kan ocksé finnas sjukgymnast och familjerad-
givare/psykoterapeut. En viktig roll spelar en eller
flera specialister med inriktning pa miljofragor, hy-
gien, olycksfall och forebyggande arbete.

Var och en i distriktslaget ansvarar for vad han
eller hon gor inom sitt kompetensomrade. Men la-
get har ocksa ett gemensamt ansvar for alla som
soker hjilp. Mycket av arbetet ar reglerat genom
vardprogram och standardforfaranden. Det poli-
tiska ansvaret for sdidana principer ligger pa en poli-
tisk nimnd for omsorgshuset.

Lagarbetet och den gemensamma grundutbild-
ningen ér inte de enda tecknen pa att varden i om-
sorgshuset innebir ett nytankande. All personal ar i
forsta hand instilld pa att rada méanniskor snarare
An att besluta for deras rikning. Man strivar ocksa
efter att utnyttja andra resurser @n de professionella
i arbetet. Det dr vanligt med sk sjalvhjalpsgrupper
dir de som har samma typ av problem samlas for att
rada och stodja varandra. Det kan tex gilla perso-
ner som har diabetes (sockersjuka) eller personer
som vardar nagon langvarigt sjuk i sitt hem. Andra
av forialdrautbildning om man sa vill — eller av
personer som vill komma tillritta med sina alkohol-
problem.

Omsorgshuset ar ocksa fokus for det sociala stod-
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arbete som utfors av professionella och icke-profes-
sionella som dr engagerade via samhéllstjinsten.

Kooperativ omsorg

Manga som onskar sin omsorg efter egna principer
eller egna initiativ har bildat vardkooperativ. De
flesta har ekonomiskt stod fran samhillet, men bi-
drar danda till mangfalden av 1osningar.

En vanlig form ar foraldrakooperativa daghem.
Sadana uppmuntras av kommunen eftersom de in-
nebir en avlastning pa kraven pd kommunen. Sir-
skilda skal har naturligtvis grupper som vill utforma
verksamheten efter egna intressen tex manga in-
vandrargrupper, kristna etc. Den dagliga verksam-
heten leds av barnpedagogiskt utbildad personal,
men fordldrarna finns med bade i styrelsen och i det
dagliga arbetet.

I andra fall ar det édldre som slagit sig samman
kring ett servicehus som man driver i egen regi.
Bakgrunden kan vara ett gemensamt intresse och
gemensam tillhorighet till en forening, en férsamling
eller en fackklubb. For den vard och omsorg som
man skulle varit berattigad till har man slutit avtal

med kommun och landsting. Diarfor kan man ha fast
personal som i huvudsak avlonas genom offentliga
bidrag.

Kooperativet for dldre erbjuder en god social mil-
jO men ocksa battre service genom medlemmarnas
egna insatser. Det forutsitts att man gar in i koope-
rativet redan fore pensionsaldern och att man gér
vissa arbetsinsatser dir regelbundet. Diarmed blir
man ocksa med i kooperativets sociala gemenskap.
Inflyttningen motiveras inte med sérskilda vardbe-
hov. Man forsoker lagga kooperativ i varje bostads-
omrade sa att man kan flytta in dar med bibehéallen
kontakt med en invand social omgivning; det r litt
att byta bostad om man kan behalla vanner i omgiv-
ningen, kinda butiker, parker etc.
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