Ungdomsvardsproblemen

Vard utom ungdomsvardsskola — organisation och principer —ett statligt betinkande')

Att ungdomsvardsskoleorganisationen allvar-
ligt sviktat i sina vardnads- och behandlingsupp-
gifter har varit uppenbart sedan minst 10 ar till-
baka. Skilda utredningar har visat att senresul-
tatet med avseende pa klientelets ateranpassning
till sambhallet varit allvarligt daligt och dartill
tenderat att forsimras i det att dterfallsfrekven-
sen inom en 5-arig katamnes stigit fran bort-
emot 389 i slutet av 40-talet till bortemot 7590
under senare delen av 50-talet. Visserligen ar
dessa siffror icke i allt jimférbara men ten-
densen till en forsimring torde vara otvetydig.
Under liang tid oroade emellertid detta stats-
makterna foga och den uppmairksamhet, som
fran deras sida dgnades ungdomsvardsskolorna,
gillde framst att vardresurserna blivit kvantita-
tivt helt otillrackliga med linga vintelistor som
foljd, dven for de mest angeligna och akuta
fallen. Detta i sin tur betingades av en generellt
okad tendens till kriminalitet i ungdomsaren un-
der efterkrigstiden med en likasd markerad ten-
dens av allt allvarligare kriminalitet, narkomani
och annan vanart i allt yngre ar. Till detta kom
de vixande ungdomskaderna pa grund av nati-
vitetstoppen under senare delen av andra viarlds-
kriget och aren ndrmast direfter. En ganska
kraftig utokning av platsantalet kom ocksa till
stand under aren 1959—61. Intill f6r bara na-
got ar sedan hade man ocksa intrycket av att
platsbristen vasentligen var avhjalpt.2) Da fanns
ocksa forutsatiningen for att man dnyo kunde ga
in pa de minst lika viktiga behandlingsfragorna.
Endast med forbattrade behandlingsmetoder kan
man forvéinta battre resultat. Tva statliga utred-
ningar, till vilka snart kom en tredje, tog itu
med dessa uppgifter. En har haft att syssla med
vard inom skolan, den s.k. behandlingsforsk-
ningskommittén, vars betiinkande kan viintas un-

1) Stencil 1963:4, Socialdepartementet. Delbetinkande
av 1961 ars utredning om effektivare vard utom
skola av ungdomsvardsskoleelever.

2) Just nu visar det sig &nyo att platsantalet dr otill-
rackligt.

der innevarande ar, medan en annan sysslat med
vard utom ungdomsvardsskola. Dess betinkande
kom under forra aret. Den tredje utredningen
har gillt upprustningen av behandlingsresurser-
na for unga alkoholmissbrukare pa ungdoms-
vardsskolorna. Att ej mindre &n tre utredningar
arbetat parallellt pd ett si pass begriinsat vard-
omrade som ungdomsskolevardens, far vil tagas
som ett uttryck for ett livligt intresse, men
knappast som ett uttryck for ett samlat grepp
over hela problematiken fran statsmakternas
sida. Rent logiskt kunde det synas nirmast till
hands att borja med en vdrd, som skall forega
vard utom skola (eftervard). Emellertid hade
man intrycket att vissa resultat snabbt kunde
vinnas av en forbittrad eftervird och dirfor
maste den aktuella utredningens betiinkande hil-
sas mycket vialkommet.

I medicinsk praxis har man sedan linge sokt
arbeta med kausala behandlingsmetoder, dvs. sa-
dana som riktar sig mot sjukdomens orsaksbak-
grund. En sadan inriktning kan aldrig efterges
om man vill arbeta seriost. Dér vintar vi fortfa-
rande pa okade kunskaper for ungdomsvards-
skolebehandlingens del. P& senare tid har emel-
lertid ocksa inom det medicinska omradet till-
kommit ett 6kande intresse ifraga om rehabilite-
ring dvs. att aterfora den sjuke med eller utan
handikap efter 6verstanden sjukdom till funktion
i samhillet och pa det hir aktuella omradet be-
tyder det att vard utom skola i princip ir en re-
habiliterings- eller siig resocialiseringsinsats. Det
dr tyvirr bara ett aber att rehabiliteringen i sin
tur maéste bygga pa en verkligt grundldggande
diagnostik, inte bara av defekter, neuroser o.dyl.
utan ocksé av abiliteter, motivation m. m. Utred-
ningen har ocksa varit medveten om detta, vilket
for 6vrigt ocksa utsdges i barnavéardslagens all-
méanna malséttningar, och foreslagit att for var
elev skall uppgoéras en "’behandlingsplan”, som
t. 0. m. skulle utformas skriftligt och uppta lamp-
lig utbildning, arbetsgren, behov av fritidssyssel-




sattning, medicinsk terapi samt samtal i grupp
och enskilt. Denna behandlingsplan skulle ocksa
verka vid vard utom skola. Egentligen dr detta
en hog halsattning och krdver en mera genom-
trangande analys av elevens anamnes och aktu-
ella situation dn vad ungdomsvardsskolorna i re-
gel dr maktiga. Ambitionen verkar dock direkt
tilltalande.

Utredningen foreslar att eftervarden skall be-
drivas direkt fran ungdomsvardsskolan ifraga.
Det har ar ett klart steg framat. Under artionden
arbetade man med orimligt komplicerade och
ritt sa prestigebelastade kineserier mellan ung-
domsvardsskolorna och barnavardsndmnderna.
Ungdomsvardsskolornas behandlingsarbete for-
svarades darvid ofta av att barnavardsnamnder-
na skulle noggrant overvaga for att inte siga
kalfatra propaer ifran ungdomsvardsskolornas
sida angaende elevernas villkorliga utskrivning
och liknande. Sjilvklart bor behandlingsinstitu-
tionen, om man nu kan vaga kalla en ungdoms-
vardsskola detta, ha fullmakter och resurser till
elevernas resocialisering. 1 denna del kan man
siledes oreserverat instimma. Vidare foreslas att
den tidigare omndmnda eftervardskonsulentorga-
nisationen skall byggas ut med eftervardsassi-
stenter pa ungdomsvardsskolorna, av vilka nag-
ra redan forfogat over. sadana. Rent praktiskt
har man tinkt sig att, for att eleven skall kunna
foljas fran skolans del under vard utom skola,
man foretradesvis skall placera honom i skolans
ndrmare omgivningar och begrinsa detta till 10
mil fagelvagen. Malsattningen ar sikerligen rik-
tig men daremot kan man sjalvklart ifragasatta
om 10-milsgrinsen skall fixeras pa ett sadant
sitt som forekommer i utredningens skrivelse,
sjilvklart kan ibland en bittre placering ske 12
mil fran skolan dn pa 9 mils avstand. Skrivning-
en har karaktidren av en pekpinne snarare dn en
riktlinje.

En sak som i detta sammanhang behéver upp-
miirksammas dr att for de svarast stérda elever-
na behovs det vid vard utom skolan ej sillan
kontakt med sjukhus eller likare, t. ex. for kon-
troll av medicinering, for stod mot aterfall i
missbruk av skilda slag och for psykiatriska in-

satser punktuellt. Denna for enskilda elever sa
viktiga fraga har inte behandlats namnvirt i ut-
redningen, men kommer framdeles sikerligen att
fa okad betydelse. En anknytning till en erfaren
psykiater pa féltet inom eller utom den reguljara
PBU-varden behovs hir och inte minst géller det
i storstaderna. Mycket torde det val ankomma pa
Socialstyrelsen att arrangera detta pa ett smidigt
sdtt, sa att en sadan resurs verkligen star till
buds nir behov yppas. Det rekommenderas till
sarskilda 6verlaggningar mellan Social- och Me-
dicinalstyrelserna i denna fraga. Nu héander det
alltfor ofta att lagliga tillfillen forsummas och
dyrbart och tidsédande behandlingsarbete spo-
lieras, darfor att en lamplig ldkarkontakt inte
kan etableras pa faltet tillrackligt snabbt.

I betankandet gores respektfull reverens for
den av socialvardskonsulentutredningen knasatta
s. k. ”familjeprincipen””. Denna innebar att en
kurator, konsulent eller assistent skall ta hand
om en familj, oavsett om inom densamma fore-
kommer drenden av ett eller flera slag; nykter-
hetsvard, barnavard, ungdomsvird o. dyl. Psy-
kiatrisk praxis, sarskilt sadan inom familjerad-
givningens omrade, ger emellertid vid handen att
mer dn en behandlande person i regel maste till
sa snart det ror sig om ett arbete med en fa-
milj. Samma erfarenhet har man ju ocksa gjort
inom barnpsykiatrisk verksamhet, dir ett team
tar hand om &rendet pa sa satt att en barnpsyko-
terapeut kanske dgnar sig at barnet, en kurator
it en av foraldrarna och likaren at den andra.
Alldeles sikert behovs det ocksa vid vard utom
och inom skola av en ung person, en intensiv
samverkan mellan ldkare, assistenter, psykologer
och eftervardsassistenter om man skall kunna
realisera barnavardslagens héga malsattning. Ut-
redningen har varit onédigt angeldgen att ur-
sakta sin linje, skild ifran socialvardskonsulent-
utredningen, @n att mera seriost ga in pa behand-
ling i ordets egentliga mening men det ar val
detta vi vintar pa i betinkandet fran utredningen
om behandlingsforskning.

Utredningen innehaller ocksa en retrospektiv
berittelse 6ver vad som gjorts inom organisa-
tionen och dér frapperas man av hur lite som
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blivit av manga vil overviagda forslag fran tidi-
gare ar. Bland annat kan man notera att den
pedagogiska malséattningen varit for hog och att
man inte kunnat genomdriva utbildning i avsedd
utstrackning, sikerligen just pa grund av att
klientelet varit allvarligt mentalt stort. Diremot
har man inte dragit den naturliga konsekvensen
att man forst borde astadkomma en psykiatrisk-
medicinsk och framfor allt psykoterapeutisk be-
handling. De bada institutionerna for det svarast
storda klientelet Lovsta och Ryagarden har ock-
sa langliga tider eller helt statt utan psykiater
som chef. Ej sa litet av en tidigare ensidig peda-
gogisk korrektiv behandling finns for 6vrigt kvar
pa manga hall som den enda behandlingsprinci-
pen. Aven i den av utredningen foreslagna be-
handlingsplanen synes man friamst ta upp enkla
pedagogiska och i nagon man socialkurativa fra-
gestéllningar och langt mindre dgna uppmark-
samhet at verklig personlighetsinventering och
psykoterapi. En lang erfarenhet ifran faltet lar

oss emellertid att innan man kommer till grun-

den med den unges problematik kan man inte
gora upp effektivt verkande behandlingsriktlin-
jer. Darutover behovs ifran personalens sida en
mera initierad och kunnig och vilmotiverad in-
sats. Bade detta goda betinkande och det som
kan forvintas ifraga om behandlingsforskning
kemmer att sta och falla med den personal som
skall

emellertid ungdomsvardsskoleorganisationen en

genomfora arbetet. Fortfarand~ saknar
adekvat personalutbildningsorganisation. En sa-
dan kan endast byggas upp kring behandlings-
arbetet pa en institution s. k. klinisk utbildning.
Sjukvarden star och faller med sin personal och
har sedan artionden, for att inte sidga lingre till-
baka haft goda personalutbildningstraditioner.
Men dessa har ytterligare forbittrats pa senare
ar. Ungdomsvardsskolorna vintar annu 1964 pa
att fa den fragan lost. Kanske och forhoppnings-
vis far vi se dnnu en statlig utredning inom det-
ta omrade, omfattande personalutbildning.

Hans Hartelius, Kristianstad

Med. dr, Overlikare
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Den tempordra dverlevelserdntan

ar dndamadlsenlig genom att den tryggar barnens uppfostran och utbildning om
forsorjaren avlider, ar billig genom den laga "avdragsgilla’” premien. Uppgiv Era
barns namn och aldrar samt begir nirmare uppgifter om premier och villkor.
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