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Enhetlig familjevard pa vdg

Béade inom socialviard och psykiatri har man
under senare ar alltmer riktat uppmérksamheten
pa familjegruppen som dynamisk enhet, nar det
giller att generera och vidmakthalla asociala vir-
deringar och beteenden respektive neurotiska
reaktionsmonster hos familjemedlemarna. Inom
sirskilt amerikansk caseworklitteratur dgnar man
numera stort intresse at “the hard to reach fa-
milies”. Dessa motsvarar delvis vad professor
Gunnar Inghe i en artikel i detta nummer kallar
problemfamiljerna. Psykiatriska féltarbetare ta-
lar ofta om mangproblemfamiljer, vilka bl. a.
karakteriseras av att det fér en behandlare ar in-
effektivt att arbeta individuellt med endast en
familjemedlem.

P& manga hall i landet diskuteras dessa pro-
blem. Vi skall héar rikta uppméirksamheten pa
tva projekt, det ena inom socialvard, det andra
inom psykiatrisk 6ppen vard, vilka bada syftar
till att ge bittre institutionella mojligheter att
bedriva en familjeinriktad behandling.

Uppbyggnaden av filtarbetet inom svensk so-
cialvard karakteriseras av den s. k. funktions-
principen. Barnavardsnamnd ingiiper da det

finns risk att barn skall ta skada eller da barn
beter sig for avvikande. Nykterhetsnimnden in-
griper mot alkoholmissbruk. Hemtjénst och ald-
ringsvard dr ofta organiserad separat. Hailso-
vardsndmnden ingriper, da manniskors beteende
blir sa avvikande, att de blir en sanitar olagenhet
fér de nédrboende. Socialndmndens hjalp pakal-
las vanligen da det uppstar ekonomiska hjilpbe-
hov som inte kan l6sas pa annat satt. Dessa olika
namnder har ibland bendmnts symtomorgan. En
svarhjalpt problemfamilj finner sig ofta vara {o-
remal for utredning fran flera olika hall. Utred-
ningarna blir ofta inte fullstindiga, atgédrderna
samordnas inte. Ansvarsfordelningen édr svar att
linjera upp klart. I vissa ldgen ingriper inget av
de tinkbara organen, ibland ingriper alla pa en
gang.

Man skulle istéllet vilja ha arbetet organiserat
efter “familjeprincipen”. Den forutsitter myc-
ket allroundkunniga socialarbetare, och den for-
utsétter ocksa att man kan fa de i lagen fore-
skrivna, ovannidmnda kommunala organen att
samverka smidigt pa ett eller annat satt. Sarskilt

svart har det visat sig vara i storstdderna att
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komma ens i niirheten av en familjevardsprincip

inom socialvarden.

Fran 1.5.1965 gores emellertid ett ur social-
medicinsk synpunkt mycket intressant forsok i
Malmé att dels visentligt resursforstirka social-
vardens olika grenar, dels samordna dem si att
familjeprincipen kan tillampas atminstone myc-
ket mer in tidigare. Man skapar ett nytt, fakulta-
tivt kommunalt organ, Malmé stads socialhjilps-
styrelse, till vilken fores de administrativa och
personaladministrativa érendena, liksom samord-
nings-, planerings- och utvecklingsfragor. De
kvarstaende obligatoriska fyra namnderna, so-
cialnimnd, barnavardsnimnd och arbetsloshets-
nimnd fir karaktiren av renodlade vardndmn-
der. Man sammanfor de olika tjanstemanna-
hierarkierna till en. Filtorganisationen samord-
nas pa fem lokala byraer, dir alla socialvardan-
de funktioner ir representerade. En mangpro-
blemfamilj far siledes sin socialvirdsservice fran
ett stille, fran ett pa denna socialbyra samarbe-

tande team.

Naturligtvis blir dven med en sadan organisa-
tion den i det enskilda fallet agerande socialvar-
darens yrkesmissiga skicklighet och engagemang
avgorande for socialvirdens kvalitet Den nya or-
ganisationen bor ge betydligt ckade forutsitt-
ningar for sidana egenskaper att komma till sin
ritt. Denna tidning vill gratulera Malma till dess
nya socialvardsorganisation. Vi hoppas, att
handlingskraften dven ricker for att under dren
som kommer i filtarbetet tdlmodigt fullfélja de

progressiva intentionerna.

Nirmare 200 likare, psykologer och kurato-
rer vid olika institutioner i oppen mentalvard i
Stockholm dgnade i hostas en tvadagarskonferens
at att diskutera behandlingen av mangproblem-
familjer i Stockholm. Hér gillde det inte sa myc-
ket familjer med asocialt beteendemonster utan
framst familjer diren eller flera medlemmar svik-
tar, dirfor att samspelet familjemedlemmarna
emellan hindrar en normal behovstillfredsstillel-
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se och en normal utveckling av kénslolivet. Inte
sillan dr det den med de minsta avvikelserna i
sin personlighetsstruktur som reagerar med pa-
tagligaste symtomen och som blir den som soker
hjalp.

En visentlig del av konferensen dgnades at att
forsoka i en resolution till de ansvariga myndig-
heterna i Stockholm precisera vissa brister inom
huvudstadens psykiatriska 6ppna vard, vilken ar
pa vissa punkter klart underutvecklad. Man fore-
slog vidare en forsoksverksamhet inom en del av
staden, dar samtliga eller de flesta av funktioner-
na inom den 6ppna mentalvarden (representera-
de av psykiatriska polikliniker, sociallakarverk-
samhet, mentalvardsbyra, familjeradgivningsby-
ra, den psykiska barna- och ungdomsvarden,
nykterhetsnimndens informationsbyra for den
individualiserade frivilliga behandlingen av alko-
holskador m. fl.) skulle sammanforas. Dels skul-
le man ha en gemensam distriktsindelning och
inte som nu olika distriktsindelningar for alla
de aktuella institutionerna, och dels ville man ha
samtliga faltarbetare sammanforda till en cen-
tral. Man skulle sedan vid och fran denna kunna
bedriva ett teamarbete som skulle ge mangpro-
blemfamiljerna fullodigt, samtidigt stod at alla
sviktande medlemmar.

I vad méan denna enhilliga resolution fran de
pa filtet verksamma sakkunniga utan ytterligare
agitation kommer att finna resonans hos de an-
svariga myndigheterna dr fortfarande osikert.

Genom forskning och skarpsynta observatio-
ner i praktiskt arbete kommer vi att veta mer
och mer om hur ménster av social missanpass-
ning och hur psykiska sjukdomssymtom uppstar,
och vi ldr oss nya sitt att ritta till och behandla
dessa avvikelser. Det giller da for politiker och
administratorer att kontinuerligt overse gillande
organisation, lagar och andra institutionella reg-
ler for hur behandlingsarbetet skall ske, sa att
de yttre formerna ger bista mojliga forutsitt-
ningar for framgangsrikt arbete enligt tidsenli-
ga behandlingsmetoder.






