Vi behover utveckla en arbetsplatsideologi

Gosta Luthman

Det behévs en forskning for att fa till stand
ett fortlopande konstruktivt informationsfléde
mellan individ och arbetsledning i en hjalp-
samhetens anda — tvarvetenskapliga insatser
for att utveckla en arbetsplatsideologi, fram-
haller i detta diskussionsinlagg dir Gosta
Luthman.

Det ir ett stort och komplext problem som har
rullats upp i den hir diskussionen. For att for-
soka reda upp begreppen skulle jag som utgangs-
punkt for mitt resonemang vilja betrakta situa-
tionen for en ingenjor, som stills infor uppgiften
att konstruera en ny fabrik, en ny avdelning eller
ta upp en ny produktion. Det giller da for ho-
nom att anskaffa maskinutrustning och manniskor
samt att tdnka sig in i vad dessa minniskor skall
gora samt pa lampligt sdatt forsoka klassificera
och bedoma de olika ingédende jobben. En del
jobb kan sannolikt goras spannande och intres-
santa samt ddarmed stimulerande, under det att
andra med nodviandighet blir ganska rutinbetona-
de och monotona. Som oOvergripande krav giller
samtidigt, att produktionen skall vara effektiv och
16nsam under skiligt beaktande av minskliga
krav och onskemal. Vilka extra ekonomiska sats-
ningar kan sakligt motiveras for att forbdttra ar-
betsmiljon? Vilka befogenheter kan anliggnings-
konstruktoren tilldelas och hur mycket ansvar
kan foretagsledningen ta, nar kravet oundgingli-
gen ir, att den tilltinkta verksamheten maste va-
ra lonsam — ar den icke 16nsam, kommer den
icke att kunna besta?

Diskussionsinlagg vid ett symposium anordnat av
Medicinska Forskningsradet 16—17 okt 1975.

Sambhailisvetare och medicinare in i jarnverks-
planeringen

Som ett intressant exempel pd hur det anligg-
ningstekniska synsittet fordndrats under senare
ar kan nidmnas, att man inom bergsavdelningen
vid tekniska hogskolan i Stockholm pa sista ti-
den tagit sig fore att studera hur ett optimalt
jarnverk skall se ut. Man har naturligtvis i sam-
manhanget blivit inspirerad av Stalverk 80 i Lu-
led, men de bada projekten har inget med var-
andra att gora. Det originella ur hogskolesyn-
punkt dr, att man i sina diskussioner vid bergs-
avdelningen har forsokt att fa med dven sam-
hillsvetare och medicinare innebdrande att tek-
nologerna icke konfronteras med ett ensidigt tek-
niskt angreppssitt. Jag dr Overtygad om att det
kommer att visa sig, att man saknar méanga data,
som skulle vara visentliga for att fora utredning-
arna till vad man skulle vilja betrakta som ett
“riktigt” resultat. Hur manga rehabiliteringsjobb,
jobb for partiellt arbetsfora skulle man behdva
ha i ett tinkt sadant jarnverk? Och hur skall man
forfara med sddana jobb, som icke synes kom-
ma att ge sina utdvare nagon mera Overtygande
arbetsmotivation? Det ir klart, att om man hade
accepterade data i dessa hidnseenden si skulle det
vara mycket littare att konstruera miljder och
fabriker pa ett “riktigt” sdtt. Det maste enligt
mitt formenande vara en uppgift for medicinare,
sociologer och samhillsvetare att hjilpa till att fa
fram sadant faktamaterial, som kunde vinna bur-

Hur skall man forfara med sadana jobb, som
icke synes komma att ge sina utovare nagon
mera overtygande arbetsmotivation?




skap och saledes bli normerande i samband med
anldggande av nya enheter.

Av ménga inldgg, som gjorts under dessa bada
dagar, har jag fatt intryck av att kanske de flesta
av Er ser som sin uppgift att reparera situatio-
ner, som har gatt snett i existerande verksamhe-
ter. Det dr naturligtvis det dagliga slitet och dess
inverkan pa individen, som blir det yrkesmissiga
problemet for manga av Er att ta hand om. Folj-
den hérav blir, att tid och krafter icke riacker till
for att forsoka utveckla generella synsitt. For
att uttrycka sig rakt pa sak: Vilka av Er ar be-
redda att stiga fram och deklarera, att sd och sa
skall den ideala arbetsplatsen se ut? Sjilv har jag
varit med om manga diskussioner tillsammans
med foretagslikare, ergonomer och andra i sam-
band med fabriksprojekteringar, varvid man gans-
ka snart kunnat konstatera, att det rader stor
osikerhet om hur produktionen bor utformas.
Bla vet man icke vilka minniskor som kommer
att finnas i arbetet ifraga och vilka problem, som
de subjektivt kommer att uppleva. Jag tror, att
om detta symposium kunde leda till att kvalifi-
cerade forskare av det slag, som dr hér represen-
terade, finge mojlighet att tvirvetenskapligt dgna
kraft at att utveckla nagot, som skulle kunna
kallas arbetsplatsideologi, sa skulle denna konfe-
rens komma att betraktas som en milstolpe.

Ansvariga for arbetsklimatet

Nir vil en arbetsmiljo dr etablerad, giller det
att forsoka fa minniskorna att trivas och finna
sig vil till ratta och att allteftersom erfarenheter
vinnes vidtaga mojliga detaljforbdttringar. Tva
kategorier befattningshavare i foretagen brukar
regelmissigt goras sarskilt ansvariga for “arbets-
klimatet”, namligen foretagsledarna och arbets-
ledarna. Tyvirr giller for bada dessa grupper,
att de som regel dr belagda med en sddan mang-
fald arbetsuppgifter, att det icke blir sa mycket
tid Oover for personalvardande insatser, som skulle
kunna vara Onskvirt. Foretagsledare har tillvaron
full av problem rorande ekonomi, fOrsiljning,
produktionsutveckling, produktion etc. Arbetsle-
darna har manga svarigheter att brottas med,
som utomstiaende kanske icke tidnker péd. Fran-
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Arbetsledarnas stresstyngda tillvaro dr vird att
begrunda.

varon i arbetet, som bl a diskuterats under detta
symposium, fororsakar arbetsledarna stora be-
kymmer. De skall varenda dag vara beredda att
gora omdispositioner for att fa produktionen att
Iopa, trots att den ena eller den andra dr borta.
Arbetsledarnas stresstyngda tillvaro &r vird att
begrunda.

Utnyttja skyddsombudsinstitutionen

En primir angeldgenhet inom personalvarden &r
att tidigt fa kdnnedom om problem, som indivi-
den kan raka ut for. Om arbetsledarna icke hinner
avsitta tid for regelbundna personliga samtal
med medarbetarna, vem kan da utféra den upp-
giften? Vill man ha sirskilda personalkonsulen-
ter for detta? Eller dr det en uppgift for ambule-
rande foretagsskoterskor? En tanke, som fore-
sviavat mig, dr att pa sikt den starkt utbyggda
skyddsombuds-institutionen skulle kunna utnytt-
jas for att insamla och till arbetsledningen vidare-
fora individinformation. Skyddsombuden skall
ju ha utbildning och de star i direkt kamratrela-
tion till “gubbarna”. — I diskussionen hir har
denna idé sagts vara mindre lamplig. Ma det
darfor endast siagas ifran, att avidgabringande av
former for viél etablerad individkontakt dr av
grundliaggande betydelse, da det giller att i tid
uppticka/ta under behandling situationer, som har
med utslagning och arbetsmotivation att gora.

Genom lag och avtal skall samrdd dga rum pa
arbetsplatserna. Sadana samrad kan dock endast
i begrinsad omfattning 16sa rent individuella
problem — det dr sa ldtt i samband med kollek-
tivistiska atgiarder att glomma individen.

Detta symposium borde kunna fésta uppmairk-
samheten pa behovet av forskning om sitt att
avidgabringa fortlopande konstruktivt informa-
tionsflode mellan individ och arbetsledning i den
hjdlpsamhetens anda, som flera talare har efter-
lyst.




Ny lag om sterilisering

1 januari 1976 tridde den nya steriliseringslagen
(SFS 1975: 580) i kraft.

Med sterilisering forstds i steriliseringslagen
varje steriliseringsingrepp oberoende av om det
utfors operativt, med kemiska medel eller med
annan metod, som framdeles kan komma att er-
sitta nuvarande steriliseringsmetoder.

Ingen skall kunna steriliseras mot sin egen
onskan. I lagen har dessa tankar fatt sitt uttryck
i kravet pd att den som skall steriliseras sjalv
skall begira respektive ansoka om sterilisering.
Sédan begiran eller ansokan far sdlunda inte ske
genom ombud eller eljest genom tredje man.

Ritten for den som sd Onskar att fa bli steri-
liserad, #ar emellertid inte helt reservationslds.
Med tanke pa steriliseringsingreppets definitiva
karaktidr har det varit lagstiftarnas strivan att sa
langt mojligt soka forebygga forhastade beslut.

Med hinsyn hirtill har i lagen bestimts, att
forst nar man fyllt 25 ar skall man dga ritt, om
man s& onskar, att fa bli steriliserad — forutsatt
att inga medicinska kontraindikationer foreligger.
Det ankommer diarvid pa vederborande ldkare att
avgora, om det finns ndgon eller nigra hilsoris-
ker, som #ir si pdtagliga att de maste anses ut-
gora ett vigande skdl mot steriliseringsingrepp.

Den som fyllt 18 men inte 25 ar kan efter att
ha erhéllit socialstyrelsens tillstdnd till atgirden,
fa bli steriliserad, dock endast om nagon av ne-
dan angivna forutsittningar ar uppfylld:

1. om det foreligger beaktansviard risk for att
arvsanlag som kan medfora allvarlig psykisk sjuk-
dom eller abnormitet, svdrartad kroppslig sjuk-
dom eller svért lyte av annat slag overfors till
avkomling (genetisk indikation)

2. i fraga om kvinna, om havandeskap till f&ljd
av sjukdom, kroppsfel eller svaghet eller svart
lyte av annat slag skulle medfora allvarlig fara
for kvinnans liv eller hilsa (medicinsk indikation).
3. i samband med ansokan om faststéllelse enligt
1 §lagen (SFS 1972:119; MF 1972:23) om fast-
stillande av konstillhorighet i vissa fall, om for-
utsittningarna i Ovrigt foreligger for sidan fast-
stallelse.

Som ytterligare ett villkor for sterilisering gél-
ler, att den steriliseringssokande skall vara svensk
medborgare eller bosatt hir i riket.

Om den opererande likaren i det enskilda fallet

finner, att steriliseringsoperationen skulle vara
forenad med sddan risk for den steriliseringsso-
kandes hilsa att ingreppet inte bor foretas, skall
han vigra utfora steriliseringen. I sadant fall har
likaren att Overlaimna #rendet till socialstyrelsen
for fornyad provning.

Den enskilde som Overviger att lita sterilisera
sig skall kunna erhalla all den upplysning, rad-
givning och hjilp, som vederborande behdver som
underlag for sitt stdllningstagande i steriliserings-
fragan, vid modravérdscentraler och andra rad-
givningsbyrder eller organ, som redan nu ger
information och rad angdende fodelsekontroll och
abort.

Som exempel pd mottagningar el dyl, vid vilka
ersattningsberittigad obligatorisk information i
steriliseringsirenden bor kunna anordnas, Kkan
namnas:

— modravéardscentral

— distriktslakarmottagning

— distriktsskoterskemottagning

— mottagning vid kvinnoklinik

— mottagning vid kirurgisk klinik

— mottagning vid urologisk klinik

— sexualradgivningsbyra (motsvarande)
— familjerddgivningsbyra

— RFSU-klinik.

Det forefaller naturligt att likare med obstet-
risk-gynekologisk utbildning och allménlidkare
kommer att vara engagerade i denna informa-
tionsverksamhet. Till Overviagande del — och i
synnerhet d& informationen meddelas inom den
offentliga sjukvidrden — kan emellertid denna
upplysningsverksamhet forvintas komma att avi-
la kuratorer.

Som framgir av vad ovan anforts, bor den
obligatoriska intformationen i steriliseringsiren-
den ocksd kunna limnas av barnmorskor, di-
striktsskoterskor m. fl. En forutsittning harfor
ar att vederborande erhdllit utbildning i antikon-
ception och preventivmedelsradgivning.

Ersittningsfrigorna i samband med sterilise-
ringsirenden regleras over den allménna forsik-
ringen.

Nirmare upplysningar om bestammelser och
rekommenderat forfarande framgar av Socialsty-
relsens cirkulir av den 31 oktober 1975 (MF
1975: 115 och 116).
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