misk natur, men ett modellstudium av den nimnda

arten skulle sikerligen vara av ovirderlig betydel-
se for landet som helhet.

Slutord

Psykiatrin befinner sig i ett skede av omstrukture-
ring, som skulle ha blivit mycket mirkbart de
nirmaste 10 aren om inte de ekonomiska forhal-
landena pa ett olyckligt sitt hade forsimrats just

nir en expansion skulle sitta in. I vissa avseen-

den kan knapphet vara av godo, vilket tidigare
har setts inom engelsk och hollindsk psykiatri,
ddr man pa intelligenta sitt har anvint tillgingar-
na dir de bist behovts. Vi hoppas @nda pa mind-
re njugghet hiar och pa mer dan jamlikhet de nar-
maste aren da psykiatrin bor fa hora till de prio-
riterade omradena av medicinen. En vidjan till
planerare och ekonomer kan behdvas: Glom inte
att psykiatrin utan tvekan dr den specialitet som
chover mest tillskott ay progressiva vardformer
och skolad personal!

Psykiatrins malséattning och organisation

Allmanlidkaren och psykiatrin

Claes-Goran Westrin

Hur skall psykiaterns arbetsuppgifter avgrinsas?
Detta #r en central friga i den psykiatriska vard-
planeringen och den har ocksa kommit att dgnas
allt mer uppmirksamhet. Friamst har detta gillt
fordelningen av arbetsuppgifterna mellan psykia-

* Artikeln utgdr en omarbetning av ett foredrag i
Svenska Likaresillskapet, december 1970.

Den verksamhet som planeras vid vardcentra-
lerna — tex i Skaraborgs lan — bor kunna
erbjuda helt andra betingelser for behandling-
en av psykiatriska problem &n vad den nuva-
rande priméarvarden tillhandahaller. Planléagg-
ningen av morgondagens psykiatri maste darfor
ske med hansynstagande till dessa forandring-
ar i primarvarden, framhaller i nedanstaende
artikel Claes-Goran Westrin, overlakare inom
det socialmedicinskt-psykiatriska verksamhets-
omradet i Skaraborgs lan. Artikeln ger ocksa
en oversiktlig analys av allménlakarens aktuel-
la och kommande uppgifter inom psykiatrin.

ter, socialarbetare och psykolog samt, nir det gillt
psykiatrisk miljoterapi, arbetsfordelningen mellan
psykiatern och den ovriga vardpersonalen. Betyd-
ligt mindre uppmirksamhet har — i varje fall i
den svenska debatten — dgnats fragan om arbets-
fordelningen mellan psykiater och andra likarka-
tegorier. Aven den fragan dr dock bade proble-
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matisk och visentlig. Sirskilt giller detta avgriins-
ningen mellan psykiaterns och allminlikarens ar-
betsuppgifter.

Utlandska undersékningar mest

Frigan om allminlikarens psykiatriska uppgifter
har behandlats i en rad utlindska undersokning-
ar. Dessa har frimst utgatt fran linder med en
dannu fungerande huslidkartradition, bl. a. Dan-
mark och Storbritannien. Undersokningarna har
givit betydelsefull kunskap i flera avseenden. De
har visat att en inte obetydlig del av allminlika-
rens patientklientel utgéres av patienter med psy-
Kiatriska problem. Erfarenheterna fran filtet tyder
pd att den alldeles vervildigande delen av dessa
patienter mer eller mindre helt kan skotas av all-
miinlikarna. Engelska undersdkningar — frimst
fran Balint-gruppen (se SMT 7/1971) — tyder pa
att allminlikarna i vissa avseenden kan ge biittre
psykiatrisk hjilp in de regelritta psykiatriska spe-
cialisterna. Just Balint-gruppen har ocksd utarbe-
tat former for en systematisk utbildning och su-
pervision ndr det gillt allminlikarnas psykotera-
peutiska uppgifter.

Nu har emellertid dven i Sverige frigan om all-
miinlikarens psykiatriska uppgifter kommit att dis-
Kuteras, sirskilt i samband med den pagiende all-
minldkardebatten. Man kan hir frimst peka pa
att den nya allminlikarutbildningen innefattar
krav pd 9 miénaders klinisk tjinstgoring i psykia-
tri. Likarforbundets arbetsgrupp for allminlikar-
fragor understryker att allminlikarna rimligen
kommer att fa okade mojligheter att klara det
psykiatriska klientelet med denna forbittrade ut-
bildning. I Socialstyrelsens program fér den psy-
kiatriska varden i Vistmanlands lin betonas att
en del av det psykiatriska vardarbetet under alla
forhallanden kommer att utfdras av allminlikar-
na. En regelritt modell for yrkesrollféreningen
mellan allminlikare, sociallikare och psykiater

J

Engelska undersékningar — frimst fran
Balint-gruppen — tyder pa att allménlikarna
i vissa avseenden kan ge biittre psykiatrisk
hjilp dn de regelriitta psykiatriska specialisterna.

S
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har ocksa presenterats av Bengt Lindegard (i Sjuk-
huset nr 5 1970).

I ovrigt har man emellertid saknat en systema-
tisk diskussion om vad som ir allminlikarens upp-
gifter och vad som ir den psykiatriska specialis-
tens. Det &r ju i och for sig inte dgnat att forvana.
Svarigheten att astadkomma birande analyser dr
uppenbara. Redan psykiaterns yrkesroll ir i manga
avseenden oklart definierad och niir det giller all-
manlikarens yrkesprofil finns flera olika modeller
att vilja pa. Vilken modell man viljer blir sedan
av stor betydelse, nir det giller avgrinsningen till
olika specialisters uppgifter, bl. a. d& den psykiat-
riska specialistens.

Allmanlakarens framtida uppgifter

Hir ir inte plats for att ingidende behandla den
kontroversiella fraigan om hur framtidens allmin-
likare bor se ut. Lat oss bara stanna vid en be-
staimd fragestillning.

Nir det giller att skissera allminlikarens upp-
gifter kan man idag stodja sig pa en rad klientel-
undersokningar. Dessa visar ritt entydigt att t. ex.
dagens provinsiallikare huvudsakligen har en so-
matisk-medicinsk profil. Man kan ju ga ut fran
detta och sikta in sig pa en kategori av allminme-
dicinare, som idven i fortsittningen i forsta hand
handligger relativt kvalificerade somatiska utred-
ningar och behandlingsserier.

Men man kan ocksa tinka sig att allminlika-
rens uppgifter i vissa avseenden kommer att for-
andras. Ett visentligt motiv for ett sadant forsok
till nytinkande ar de forindringar i sjukvérdspro-
duktion och sjukvardskonsumtion, som kan bli
foljden av det kraftigt okade tillskottet av likare
de nirmaste decennierna.

Vi ror oss for niarvarande med cirka 3 likarbe-
sok/ar och individ. Sovjet, som ju har en likartit-
het, som vi far i slutet pa 80-talet, har mellan
10—14 ldikarbesok/ar och individ. Det kan pa
flera sitt goras troligt att en stor del av denna
Okade likarkonsumtion kommer att ha en social-
medicinsk och psykiatrisk/psykologisk prigel. Den
kommer att gilla vissa typer av hilsovardsupp-
lysning. Det kommer att vara rddgivning for indi-
vider, som undrar vart de skall vinda sig eller om
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Det kan medfora att man undervirderar den
centrala plats, som alltfort handliggningen av
handfasta somatiska problem kommer att
inta.

de blivit ritt behandlade. Det kommer inte minst
gilla medicinska resurser for ett effektivt och akut
stod at individer i sociala problemsituationer. Allt
detta ir uppgifter, som naturligtvis maste fordelas
pa flera hinder men som mycket vil kan skotas
av en och samma person eller ett och samma ar-
betslag av likare, sjukskoterska och socialarbeta-
re.

Det ir i ett sidant sammanhang som en nagot
forindrad version av allminlikaren kommer in.
Man har forsokt ringa in honom med slogans
som “patientens medicinske radgivare”, “patien-
tens medicinske ombudsman” eller t.o.m. “pa-
tientens medicinske advokat”. Jag tror att sadana
slogans kan innebidra en viss fara. Det kan med-
fora att man undervirderar den centrala plats,
som alltfort handliggningen av handfasta soma-
tiska problem kommer att inta. Om det har nagot
beriittigande sa dr det att markera behovet av na-
gon, som kontinuerligt bevakar patientens mojlig-
heter och tar ansvaret for att patienten far en ade-
kvat vard.

Allménlakarens uppgifter —

och psykiaterns

Med en sadan uppliggning av allminlikarens yr-
kesroll dr det naturligt och riktigt att till allmin-
likarens uppgifter ligga ganska mycket av det,
som idag tenderar att hamna pa den psykiatriska
specialistmottagningen. Typexemplen dr fall som
behover en relativt enkel psykoterapeutisk upp-
backning, eventuellt kombinerad med relativt enk-
la psykofarmakologiska atgirder. Det giller ocksé
fall med insufficienser, som hinger samman med
arbetsproblem, eller familjeproblem — eller som
ansluter till kroppslig sjukdom eller ridsla for
kroppslig sjukdom. Allminlikaren kan i dessa fall
erbjuda ett bittre helhetsgrepp och ge en biittre
kontinuitet. Han har ocksa fordelen att arbeta mitt

ute i den sociala verkligheten, dir ménniskorna
lever och arbetar. Han har en langt bittre tillgang
till de sociala resurserna ute pa filtet 4n vad som
giller for den sjukhusanknutne psykiatern. Kan-
ske allra viktigast: han kan pa ett naturligt sétt in-
ga i ett arbetslag tillsammans med distriktskoters-
kor, socialarbetare och andra som dr verksamma
i primarvarden.

En sadan typ av primirvard dr malsittningen
for de vardcentraler, som for nirvarande planeras
i Skaraborgs lin. De forsta vardcentralerna kom-
mer att std klara varen 1972. De kan allmint ka-
rakteriseras som centra for en integrerad hilso-,
sjuk- och socialvardsorganisation.

Pi vardcentralen skall finnas allménlikare,
distriktsskoterskor, psykolog samt vidare en social-
byra, forsikringskassans lokalkontor och i vissa
fall ocksa arbetsformedlingen. Specialistlikare av
olika typer skall gora regelbundna besok pa vard-
centralen bade for patientkonsultationer och for
konferenser med kollegerna. Vad dimensionering-
en betriffar kan man ta den planerade vard-
centralen i Skara som ett exempel. Hir skall ar-
beta 5—6 allminlikare, 1 psykolog, 4 distrikts-
skoterskor och 6 socialarbetare pa kommunens
cirka 17 000 innebyggare.

Alla de nimnda nyttigheterna skall samlas un-
der ett tak men meningen dr ocksa att det i viss
utstriickning skall funktionellt integreras. Det bor
finnas ett behov av ett mycket mer effektivt so-
cialmedicinskt lagarbete én vi for nédrvarande kan
astadkomma.

Det dr litt att inse att de skisserade vardcentra-
lerna bor kunna erbjuda helt andra betingelser for
behandlingen av psykiatriska problem @n vad den
nuvarande primirvarden tillhandahaller. Framfor
allt giller detta pa lite sikt. Allminlikarna kom-
mer genomgaende ha dtminstone en viss psykiat-
risk klinisk utbildning. Ett samarbete med erfarna
socialassistenter i en serviceinriktad socialvard kan

HH!44JUHHHHHHHHHHHHHHUH““HHHHHHHHHHH”WUUHHHHHHHHHUHHHHHH”HHHHHHHHHHHHHHHHH“HHHHHJHHH]
Det bor finnas ett behov av ett mycket mer
effektivt socialmedicinskt lagarbete dn vi for

ndrvarande kan dstadkomma.
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Den tiden bor vara forbi da psykiatern dr nojd
over eller rent av stolt over — att vara

en Mddchen fiir alles.
QT

I

motsvara en resurs som for nédrvarande endast
vissa psykiatriska kliniker kan erbjuda genom till-
gangen pa erfarna kuratorer. En helt ny resurs for
primirvarden ir tillgangen pa en psykolog, med
en som man far rikna med klinisk psykologisk ut-
bildning. Informella och konferensmissiga kon-
takter med en konsulterande psykiater okar ytter-
ligare kapaciteten nir det giller att handligga de
psykiskt och socialt insufficienta fallen vid vard-
centralen. Samarbetet med distriktsskoterskorna
bor kunna intensifieras inte minst nar det giller de
psykiatriska fallen. Ocksa hir kan man tinka sig
en “supervision” savil fran allminlikaren som
fran konsulterande psykiater och varfor inte fran
psykiatriskt erfarna sjukskoterskor, knutna till den
psykiatriska vardorganisationen? Det kan ge moj-
ligheter till en vidareutveckling av den ambuleran-
de psykiatriska service som forekommer vid t. ex.
Oslo Hilsorads avdelning for psykiatri. Man kan
hir papeka att just forslagen om en sidan ambu-
lerande verksamhet hor till de inslag i Vistman-
lands-utredningen som ront en genomgéende upp-
skattning.

Vad blir det av psykiatern?
Ingen kan vil sdga hur stor del av psykiaterns nu-
varande patientstock, som pa detta sitt skulle kun-
na foras over till allminlikarens filt. Mycket ta-
lar for att det ror sig om en betydande del. Det
bor nu inte betyda arbetsloshet for psykiatern.
Han kommer att behovas inte minst vid vardcen-
tralen som Konsult, radgivare, stimulanskilla. Det
ir ocksa litt att peka pa omraden, dir man be-
hover insatser av klar psykiatrisk specialistkarak-
tar. Hit hor givetvis huvuddelen av psykosvarden,
handliggningen av fall med mer komplicerade
psykopatologi,  kvalificerade  psykoterapeutiska
uppgifter etc.

Det bor dock vara uppenbart att planliggningen
av morgondagens psykiatri maste ske med hin-
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synstagande till de mojligheter som en primérvard
av hir skisserad typ kan erbjuda. Det minskar in-
te kraven pa en utbyggnad av de rent psykiatriska
resurserna. Men det understryker behovet av att
dessa resurser far en kvalitativt mer bestimd in-
riktning. Den tiden bor vara forbi da psykiatern
ar nojd over — eller rent av stolt dver — att vara
en Midchen fiir alles.
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