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Samordnad rehabilitering

Genom ett nytt betinkande med denna rubrik
har Centrala Rehabiliteringsberedningen (CRB)
fort
dnnu ett stycke framat. Det borjade pa 40-talet,

fragan om rehabiliteringsorganisationen
da kommittén for partiellt arbetsfora utvecklade
riktlinjerna f6r uppbyggnaden. Dérefter har
mycket skrivits och talats i fragan och manga
utredningar sitter alltjaimt med skilda uppgifter
som starkt berér denna angeldgenhet. Detta
framgar sarskilt av den resumé som limnas
av  Socialpolitiska kommittén i dess senaste
betinkande om social omviardnad av handikap-
pade, dven det nyligen utkommet.

Utan tvivel bildar alla dessa utredningars {o-
rehavanden och redovisningar i sig ett handi-
kapp for CRB, som har uppgiften att under alla
slags hansynstaganden fa till stind en samord-
nad funktion i den kommande verksamheten.

Redan de splittrade utredningsférhallandena
gor att CRB fér nédrvarande inte kan ta upp
vissa av de problem som sammanhinger med
rehabiliteringsorganisationens utbyggnad. Men

dessutom kvarstar, att fortsatta undersokningar
krivs betriaffande rehabiliteringsbehovet inom
olika vardformer och for skilda handikapp.
Hinsyn maste dven tagas till redan forekom-
mande differenser i den utbyggnad som skett
hittills.

CRB arbetar enligt direktiv som avgavs 1961.
I dessa papekades att rehabiliteringen i vissa
avseenden kan sdgas vara lika gammal som liike-
konsten och att sjukvarden i sjilva verket i alla
sina former syftar till rehabilitering. Detta har
framhallits redan i 40-talets kommittéarbete och
i medicinalstyrelsens VPM av ar 1954 betrif-
fande rehabiliteringsinstitutionerna vid central-
lasaretten.

En snedvridning av den planerade och seder-
mera genomforda utbyggnaden kom att ske, i
det att resultatet av 40-talets planeringsarbete i
huvudsak kunde avldsas i arbetsvirdens upp-
byggnad med triiningsverkstider och skyddad
verksamhet inom olika landsting. Det medicins-
ka inslaget i denna del av rehabiliteringen blev
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minimalt. Trots den uppbyggnad som skett har
det aterstaende behovet av platser for trining
och skyddad sysselsittning inom arbetsvarden
beriknats till omkr 13.000. Vid arsskiftet 1965—
66 torde antalet platser uppga till endast 7.600.

Allmiinna medicinska rehabiliteringskliniker
har hittills endast kommit i drift vid 8 sjukhus.
Vid 5 ay dessa finns vardplatser, medan varken
Karolinska sjukhuset, Sahlgrenska sjukhuset
eller Sodersjukhuset har ndgra vardplatser for
indamalet. Det anmirkes dessutom att Uppsala
lins landstings rehabiliteringscentral utgér en
oppen utredningsavdelning for alla slag av re-
habiliteringsfall i samverkan med kliniker och
laboratorier. Centralen beriknas kunna utféra
500 utredningar per ar och dven svara for den
medicinska ledningen vid tréningsverkstidderna.
CRB har emellertid nu forklarat sig positiv till
behovet av singplatser vid rehabiliteringsavdel-
ningarna och kommer med utgangspunkt frin
den firdigstillda institutionen i Danderyd, som
avser ett invanarantal av 200.000, till den slut-
satsen att de medicinska rehabiliteringsinstitu-
tionerna enbart vid regionsjukhusen kommer att
kriva investeringar som icke understiger 200
miljoner kronor.

Den snedvridning och koncentrering till ar-
betsvardsuppgifterna som tidigare kinnetecknat
uppbyggnaden tinker tydligen CRB att ritta till.
Beredningen papekar att hela verksamheten ju
avser omhindertagande av sjuka, skadade och
invalider. Med utgdngspunkt fran att rehabilite-
ringen skall kunna bedrivas som en enhetlig och
kontinuerlig process, betonar beredningen myc-
ket starkt att det medicinska inflytandet forst
och frimst skall tillgodoses och att medicinsk
bedémning och provning genomféres for varje
enskilt fall i behov av rehabilitering. Detta maste
ske i ett fortlopande sammanhang genom hela
rehabiliteringsprocessen.

Uppenbart dr att huvudménnen med hinsyn
till den tveksamhet och de delade meningar som
ratt icke haft litt att faststdlla sina planer for
den betydelsefulla verksamheten. I och for sig
kunde medicinalstyrelsens VPM av 1954, som
utgjorde en komplettering av 40-talsutredningar-
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na, ha tjinat som god ledning for uppbyggandet.
De svarigheter som uppstatt och verkat blocke-
rande har ocksa grundat sig pa administrativa
problem. Men atskilliga erfarenheter har under
tiden inhdmtats. CRB kan dirfér med god mo-
tivering kriiva att den allmidnna medicinska re-
habiliteringsverksamheten, som med prioritet
skall utbyggas vid regionsjukhusen och vid
centrallasaretten i ovrigt, skall vara kapabel att
handligga alla fall i behov av rehabilitering och
inte endast begrinsade grupper. Ett effektivt
samarbete maste bedrivas mellan medicinska
och arbetsvardande organ och socialmedicinska
funktioner. Men forutsittningen ér en upprepad
undersckning och provning av varje patients
hiilsotillstand och fysiska och psykiska kapacitet.

For denna uppgift anses beteckningen arbets-
provning adekvat. Denna prévning bor ske
vid eller under forsta ansvar av de allmidnna
rehabiliteringsavdelningarna. 1 den uppfattning
som CRB sa starkt hivdar torde sivil medicinal-
styrelsen som arbetsmarknadsstyrelsen numera
instimma. Arbetsprovningen skall innebidra en
helhetshedomning av klienternas mojligheter for
framtiden. I denna bedémning ingar den yrkes-
tekniska provningen sdsom en del. den social-
medicinska som en annan. Beredningen be-
tonar att den kvalificerade prévning som asyf-
tas skall ske pa samma sitt som vid Statens
arbetsklinik, integreras i det framtida systemet
och ingd i de medicinska rehabiliteringsklini-
kernas verksamhet savil pd regionniva som vid
centrallasaretten.

I fortsittningen av betinkandet limnar CRB
en redovisning for ndgra aktuella utbyggnads-
projekt vid regionsjukhus och centrallasarett.
Det ir friga om Karolinska sjukhuset, det plane-
rade Ostra sjukhuset i Goteborg, Enskededalens
sjukhus och Sundsvalls lasarett.

Hir berorda uppgifter och synpunkter anslu-
ter till nigra centrala delar i CRB:s framstall-
ning. Aven i ovrigt har emellertid en rad om-
stindigheter i samband med rehabiliteringsorga-
nisationen analyserats och bedémts i det aktuella
betinkandet. Till detta kan finnas anledning att

senare aterkomma.






