Undersﬁkning rorande sysselséttningsterapi

och skolundervisning vid vissa sjukvérdsinréittningar

Av rektor Gunnar Niland, Goteborg

Pa uppdrag av prof. Akerrén vid
Goteborgs Barnsjukhus foretogs under forsta
halvaret 1956 en undersokning rorande upp-
liggningen av sysselsidttningsterapien och skol-
undervisningen vid vissa av landets sjukvards-
inriattningar.

Yngve

Denna undersokning redovisades vid Svenska
Barnlikareforbundets och Sydsvensk pediatrisk
forenings sammantriade i Goteborg den 1 sept.
1956.

Undersokningen omfattade 152 sjukvardsin-
riattningar. Och svarens fordelning i antal och
procent inom de 5 huvudgrupperna framgar av
nedanstaende tabeller:

Tab. 1. Undersékningens omfattning.
s A Ut- |Inkomna|
Sjukvardsinrattn. sinda svar %
1. Vanforeanstalter 4 Sol-
hems sjukhus, Boris,
Eugeniahemmet, Stock-
holm samt Ortopediska
Kliniken, Lund ...... 7 7 100
2. Epidemisjukhus och
epidemisjukstugor ... 27 13 48
3. Sanatorier ........... 43 30 70
4. Sjukhus utan sirskild
barnavdelning ....... 39 14 36
5. Barnsjukhus och sjuk-
hus med barnavdel-
ningar .............. 36 33 92
152 97 64
Tab. 2. Procentuell férdelning av inkomna svar
pd resp. sjukvdrdsinrdttningar.
Grupp 1 .............. 7 %
) 2 e 13 %
" R 31 9%
25 A 15 9%
' N 34 9
100 %

Frageformuliirets innehall

Det utséinda formuliret innehé6ll i huvudsak
foljande fragor:

Av allmédn art: 1) Antalet vardplatser for
barn dirav i koltdldern (—3 ar), i forskol-
aldern (3—7 ar) samt i skolaldern (7—15 ar);
2) Personal for sysselsittningsterapi och un-
dervisning sasom sysselsittningsterapeuter, for-
skolldrare, ev. praktikanter samt lirare.

Betrdiffande sysselsdittningsterapien: 1) Till-
gang pa lokaler sdsom lekrum och férberedelse-
rum, lokalernas storlek och utrustning; 2) Te-
rapeutens eller forskollirarens arbetstid per
vecka och loneplacering; 3) Lon eller annan
forman at praktikant; 4) Anslag for terapi-
verksamheten avseende inkdp av material; 5)
IFri eller betalad material; 6) Kontakt mellan
sysselsittningsterapeut och o6vrig sjukhusper-
sonal.

Utéver svaren & dessa direkta fragor 6nska-
des en redovisning av sysselsittningsterapiens
eller lekverksamhetens uppliggning och ut-
formning.

Belrdffande skolundervisningen: 1) Bedroom
eller undervisning i sirskild lokal; 2) Under-
visningsmateriel och ovrig utrustning; 3) Un-
dervisningens omfattning: antal timmar per
vecka, tid pd dagen och liroimnen; 4) Kost-
nader for undervisningen; 5) Kontakten mel-
lan ldraren och sysselsidttningsterapeuten, mel-
lan liraren och patientens klass eller skola.

I anknytning till dessa direkta fragor 6nska-
des dven en redogorelse eller beskrivning av
undervisningens allménna uppliggning.

Den féljande redovisningen vill i forsta hand
visa behovet av dessa verksamheter och de vik-
tigaste forutsittningarna hiarfor — i forsta

hand myndigheternas forstielse. Beskrivning
pa sysselsidttningsterapiens och skolundervis-
ningens upplidggning kan diremot endast an-
tydningsvis ges.




Barnsjukhus

D& intresset i forsta hand torde vara knutet
till verksamheternas bedrivande inom grupp 5.
Barnsjukhus och sjukhus med barnavdelningar
kommer denna grupp att mera
exemplifierad medan O6vriga 4 grupper redo-
visas helt Oversiktligt.

Grupp 1. omfattar, som framgar av Tab. 1,
de 4 vanforeanstalterna, Solhems Sjukhus, Bo-
ras, Eugeniahemmet, Stockholm och Ortope-
diska Kliniken, Lund. Vid samtliga anstalter
med undantag av Solhems Sjukhus redovisas
en i stort sett vil tillgodosedd sysselsittnings-
terapi for de unga patienterna. For sysselsitt-
ningsterapien vid Solhems Sjukhus kommer
lampliga lokaler att vara iordningstillda om
cirka ett ar, och dia kommer aven en terapeut
att anstillas. For de 6 6vriga sjukhusen redo-
visas sysselsittningsterapeut med 42 timmars
arbetsvecka vid 3 sjukhus, 48 timmar vid 2
och 10 timmar per vecka vid 1 sjukhus. Prak-
tikanter forekommer vid 3 sjukhus, och prakti-
kantens forman ar vid ett sjukhus fri lunch,
vid ett annat fri lunch och tviitt av arbetskla-
der och hela kosten fri vid ett tredje.

Lokalfragan ir vil tillgodosedd savél betrif-
fande lekrum som forberedelserum vid dessa
sjukvardsinrittningar med undantag av Sol-
hems Sjukhus, Vanforeanstalten i Hérndésand
samt Ortopediska Kliniken i Lund.

Vid vanforeanstalterna liksom vid Ovriga
sjukhus giller skiftande regler for ersittningen
av den erhéallna terapi- eller lekmaterialen. Sa-
ledes rapporterar 2 sjukhus inom denna grupp
helt fri material, medan vid 3 sjukhus krivs
ersittning av de dldre barnen.

redovisas

God kontakt mellan terapeut och likare redo-
visar 2 sjukhus, dar terapeuten gar med péa
rond en ging i veckan, medan vid 4 sjukhus
ingen egentlig kontakt finnes. Lekutrustningen
for barn dr vid 3 av sjukhusen vitsordad som viil
tillgodosedd. Gemensamma Onskemal ir storre
lokaler, fler medhjilpare och kortare arbetstid.

Vid samtliga sjukhus med undantag av Van-
foreanstalten i Héarnésand foérekommer skol-
undervisning, i 3 fall sasom bedroom, vid
Norrbackainstitutet och Eugeniahemmet sasom
vanlig salundervisning och vid Ortopediska
Kliniken i Lund som bade bedroom och sal-
undervisning.
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Epidemisjukhus

Av de 13 inkomna svaren fran Epidemisjuk-
hus och epidemisjukstugor vittnar 3 om en
sporadisk sysselsdttningsterapiverksamhet i
samarbete med centrallasarettet, 1 svar om
igangsiattande med Y4-tidsanstilld
terapeut, 2 om gjord framstillning till veder-
borande myndighet om behovet av dylik verk-
samhet och 6 rapporterar ”ingen verksamhet’,
och motiveringarna harfor belyses av foljande
kommentarer betriffande de 6 sistnimnda:
”Vart klientel typiskt korttidsklientel.” ”Fore-
kommer endast obetydligt antal barn med en
vardtid over 8—10 dagar.” ”De flesta fallen
scarlatina med en vardtid av 1 vecka i regel.
Terapi och undervisning déarfor ej aktuell.”

Epidemisjukhuset i Stockholm med dess 518
vardplatser redovisar en utomordentligt vél
tillgodosedd sysselsittningsterapi och presen-
teras darfor mera utforligt.

planerat

For ar 1955 rapporterar sjukhuset 433 vard-
fall i koltaldern, 969 i férskolaldern och 1.291
i skolaldern. Sysselsittningsterapien ombesor-
jes av 2 lekterapeuter och 1 forskollirare. Lo-
kalutrymmena éir vil tillgodosedda med 2 lek-
rum och 1 forberedelserum tillhopa cirka 70
kvm. Utrustningen for lekverksamheten ir syn-
nerligen rikhaltig och upptager bl. a. féljande:
dockteater, film och filmband med sagor, band-
inspelningsapparat, grammofon, elektriskt tag
pa rullbord, vilforsett bibliotek, ungdomstid-
ningarna Ungdomsnytt och Humpe-Dumpe, in-
strument sasom cittror och blockflojter, 4 lek-
stugor varav 2 utom- och 2 inomhus, vagnar for
mindre barn och sparkstéttingar. Det arliga
anslaget for materialinkop éar f. n. 2.000 kronor
och allt material 6verstigande 1 kronas virde
ersittes av patienten.

Verksamhetens uppliaggning f{éljer i stort
uppliggningen vid oOvriga sjukhus med indi-
viduell sysselsittning for langliggare och en-
samliggande och i regel gruppterapi for uppe-
gaende. Utover arbeten i vanliga materialier
sasom tyg, skinn, bast, rotting och lera gores
arbeten i papiermaché.

Undervisningen vid detta sjukhus redovisas
sdsom bedroom i dmnena matematik, moders-
malet och engelska spraket, for langliggare
iven i folkskolans 6vriga dmnen.

Sjukhuschefen dr Justus Strém beror 2 vi-




sentliga fragor bland redovisade 6nskemél —
ett ratt utnyttjande av den fackutbildade ar-
betskraften samt utbildningen av sysselsitt-
ningsterapeuter for barn, synpunkter som redo-
visas i slutet av artikeln.

Sanatorier

Av de inkomna 30 svaren fran grupp 3. Sana-
lorier redovisas endast fran 2 sjukhus en mera
organiserad terapiverksamhet. Dessa 2 sjukhus
ar Kronprinsessan Viktorias kustsanatorium i
Vejbystrand och Visterasens sanatorium i
Boras.

Foljande axplock notiser ur de lamnade sva-
ren fran nagra sanatorier belyser utvecklingen
och ger en bild av dagens situation:

”Barnavdelningen under avveckling. Tidi-
gare 34 platser fullbelagda med tbe-sjuka barn.
D4 heltidsanstilld lararinna och 2 dagars lek-
skola {6r de mindre. Undervisningen upphoérde
varterminen 1955. Sista aret 4—6 barn. Ingen
regelbunden undervisning men sysselsidttning
genom skoterskorna. Hel avveckling juli 1956.
Tva barn kvar.” (Hégbo Centralsanatorium,
Falun); ”Endast ett eller annat barn vardas.
Barnavdelning och skola slopades for flera ar
sedan.” (Ldnssanatoriet, Sundsvall); ”Barnav-
delningen stingdes 1946. Patientbrist. Ett till
tre barn under 15 ar per ar.” (Orebro lins
sanalorium, Garphyttan); “Barnavdelningen
nedlagd 1951. For niarvarande en barnsal med
3 patienter i aldern 8—12 ar. Sanatoriets skola
med egen lararinna skall nedliggas under
aret.” (Sanatoriet, Hdllnds); Vi hoppas att
barn-tbe skall ta slut, vilket var den bista 10s-
ningen pa dessa problem.” (Hallands lins sana-
toritum, Lia); ”Endast undantagsfall barn.Barn-
tbe praktiskt taget utrotad i Kronobergs lian.”
(Kronobergs ldns sanlorium, Lugnel).

Sjukhus utan siirskild barnavdelning

Av de 39 tillskrivna sjukhusen i grupp 4. Sjuk-
hus utan sdrskild barnavdelning har svar in-
kommit fran 14, vilket enligt tab. 1 utgor 36 %
av de utsinda forfragningarna. De inkomna
svaren redovisar endast i nagra enstaka fall
nagon for barn sirskilt avpassad sysselsitt-
ningsterapi och nagon mera regelbunden skol-
undervisning. Nagot uttalat behov kan ej utli-
sas ur de limnade svaren, vilka genomgiende

vitsordar den korta vard- och liggetiden varfor
dessa problem ej ir aktuella vid dessa sjuk-
vardsinriattningar.

Den sista och storsta gruppen Barnsjukhus
och sjukhus med barnavdelningar med sina 33
avlimnade svar av 36 forfragningar belyser pa
ett pafallande sitt svarigheterna att pA manga
hall 6vertyga de ansvariga myndigheterna om
dessa verksamheters berittigande, som ett
verksamt komplement till den 6vriga varden.
Den ger dven besked om var i landet intresset
ir ljummast och markerar skillnaden mellan
storstad eller titort och landsbygd.

Négra redovisningar av de limnade svaren
far belysa helhetsbilden.

Sasom ”enklast tinkbara” beskriver Umed
lasarelt sin sysselsidttningsterapi for barnen.
Rapporten fortsiitter: ”Sysselsittningsterapien
ren forsoksverksamhet. Vi har vid flera tillfil-
len begirt terapeut (bade SkellefteA och Umea
barnavdelningar). Direktionen fick i uppdrag
att ordna foérsoksverksamhet nagra maéanader.
Har begirt heltidsanstilld terapeut fér barn-,
kirurg-, och epidemiavdelningarna.
Framtiden oviss. Ser pessimistiskt pa utsik-
terna.” Och betriffande skolundervisningen
heter det: ”Har vid flera tillfillen férsokt att
f4 denna ordnad, men landstinget far ej stats-
bidrag for timanstilld kraft. Vid en utredning
lag for fa langliggande barn inne. Detta antal
vixlar inom vida grinser.”

oron-

”Utover sjukgymnastik ingen syssclsiitthings-
terapi bortsett fran hobbybetonad verksamhet”,
Iyder rapporten fran barnavdelningen pa lins-
lasarettet i Hudiksvall. Och om undervisningen
fortsiitter likaren: “Fasligt dalig. Socker- och
astmasjuka patienter har nagon gang fatt hjilp
genom den lokala skolmyndigheten.” Till de
angelignaste onskemalen hor saledes att fa un-
dervisningen ordnad fér barnen pa detta sjuk-
hus.

Vid centrallasarettet i Skellefted bestrider
Réda Korset kostnaderna for en deltidsanstilld
sysselsittningsterapeut, som idven hjilper de
unga med skolundervisningen.
”Heltidsanstilld terapeut och lirare i hog grad
onskvirda men knappast genomfoérbart pa
grund av landstingets negativa instdllning”,
slutar rapporten.

Vid barnavdelningen & Sundsvalls lasarett

patienterna
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har sysselsittningsterapiverksamhet pagatt un-
der cirka ett ar i rymliga lokaler och med en
god utrustning. Och omddémet hirom lyder:
»Varje ar sedan 1950 begiran hos landstinget,
realiserad forst i ar. Barnen trivs, skoterskor-
na, som ldnge fatt tjinstgéra som lektanter,
glada for sakkunnig hjilp och skoterskeelever-
na far en vidgad erfarenhet i konsten att taga
hand om barn.”

Om som till slut
kronts med framgang vittnar fdven rapporten
fran Ornskoldsviks linslasaretts barnavdelning.
Likaren skriver: 71955 ars landsting beviljade
efter flera ars dskanden anslag till en halvtids-
anstilld terapeut for barnen. Ingen utbildad
sokande. En 25-arig terapeutaspirant, som me-
riterar sig for seminariet, uppehaller tjansten.
Hon har utomordentliga forutsiattningar, men
annu si linge ar verksamheten primitiv. Ung-
arna tycker det ar trevligt. Utan tvekan har
terapeutens insats betytt mycket for barnens
trivsel.”

ihardiga stravanden

Men #dven fran andra héall i landet &n fran
Norrland vittnas om myndigheternas bristande
forstaelse. Fran ett skanelasaretts barnavdel-
ning kommer foljande frina kommentar: ”Ifyl-
landet av enkéten var tyvirr det enklast tink-
bara. Forstaelsen for sysselsattningsproblem
och lixliasning med inneliggande barn dr hér
ledsamt nog mycket liten. Jag har gjort ener-
giska forsok for flera &r sedan, men det har
innu inte burit frukt. Mina skrivelser har vil
drunknat i de 6vriga papperhdgarna, och det
kan inte hjilpas att man till slut tappar taget.
Denna enkiit har emellertid pa nytt eldat upp
mitt mod och nu skall jag min liv och kniv
pa dem igen.”

Och som ett sista vittnesbérd om myndighe-
ternas bristande forstaelse for sysselsittning
och undervisning far foljande rapport fran ett
mellansvenskt lasarett gilla. Likaren skriver:
»Tack vare medel frin Riadda Barnen och Rdda
Korset har jag kunnat haft lek- och arbetstera-
peut pa halvtidstjinst ett &r och varit utom-
ordentligt n6jd med denna anordning. En mo-
tiverad framstillning till hilso- och sjukvards-
beredningen att rekommendera landstinget
stilla medel till forfogande for denna verk-
samhet avslogs tyvirr av dess ordférande med
motiveringen — barn leker ju sjilva hemma,
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sd leker dom vdl lika bra pd sjukhusel. Denne
man dr omvald pa fyra ar! Betriffande under-
visning pa& avdelningen si har jag tyvirr ej
lyckats infora nagon sédan. DA emellertid be-
hovet okat, skall jag i host pa nytt taga upp
fragan och hoppas pa mera framgang dven av
den anledningen, att det da blir byte pa over-
lararposten.”

Fo6ljande 3 rapporter uttrycker i stort sett
tillfredsstillelse med saval sysselsittningstera-
pien som skolundervisningen.

Saledes betecknar barnavdelningen vid Ceni-
rallasarettet i Karlstad sina lokalutrymmen sa-
som ordinira och med en ordinir lekutrust-
ning. Den halvtidsanstillda forskolldrarinnan
med 24 timmars tjinstgoring i veckan onskar
dock tjinsten foridndrad till heltidstjinst och
patalar onskviardheten av mera kontinuerlig
skolundervisning. Foljande personliga kom-
mentar belyser arten av arbetsuppgifter som
stundom kan &alidggas en lekterapeut vid ett
sjukhus. ”En sysselsittningsterapeut bor vara
en for barnen lustbetonad foreteelse. Bor ej
hjéilpa till att halla barnen da de skall fa4 spru-
tor el.dyl. Overhuvud skall hon med alla till
buds stidende medel soka skapa trygghet och
trivsel.”

Flensburgska Barnsjukhuset i Malmé klassi-
ficerar aven .sina lokalutrymmen och utrust-
ning for sysselsittningsterapien sasom tillfreds-
stillande men anser arbetskraften vara otill-
ricklig. Undervisningen, som bedrives bade
som bedroom och salundervisning med 15—18
tim/vecka har tillgdng pa forstklassig undervis-
ningsmateriel med bl.a. specialkonstruerade
bord {6r bedroomundervisningen.

»Vanlig terapiutrustning av ganska fullstin-
dig art”, ar Bords lasarett barnavdelnings be-
skrivning pa sin sysselsdttningsterapi, som har
tillgdng till goda lokalutrymmen. Bland 6nske-
malen framfor lekterapeuten “utelekplats med
tradgard och i triadgarden girna levande djur”.
Undervisningsfragan utgoér inget problem, da
samarbete dger rum med Solhems sjukhus i
detta avseende.

De unga patienterna pa storstidernas barn-
sjukhus har det vil sorjt for sina sysselsitt-
nings- och skolproblem. Dessa sjukhus redo-
visar i regel en god lekterapiutrustning déar
bl. a. kan nimnas fillgéngen av keramikugnar,




kasperteatrar, radiogrammofoner med hogtalar-
anlaggning och mikrofon fér interna program,
symaskiner och hyvelbinkar, bibliotek och rik-
liga sortiment av odomma leksaker. Skolunder-
visningen ombesérjes av resp. skolmyndigheter
och ett gott samarbete redovisas i de flesta fall
mellan dessa lidrare och sysselsittningstera-
peuterna, vilka stundom bitrdder som lixhjilp.
Nédmnas bor anordningen vid Kronprinsessan
Lovisas Barnsjukhus i Stockholm, dir en lek-
terapeut tar hand om de barn, som skall opere-
ras; foljer dem till operation och ir med till
de sovts. Denna befattning, som fran bérjan
varit halvtidstjinst, kommer att férindras till
hel tjinst efter de virdefulla erfarenheterna
av denna form av terapi.

Anmirkningsvird ir dock den ofta uttalade
bristen pa kontakt mellan sysselsittningstera-
peuten och likaren vid dessa storstadssjukhus,
vilket ar vért att uppmirksammas. Saledes skri-
ver en terapeut pa ett stockholmssjukhus:
"Bittre kontakt med 6vrig personal, da miss-
tag kan goras betriffande barnens sysselsiti-
ningar pa grund av bristande upplysningar om
barnens sjukdomar.”

Och fran Goteborg ges uttryck for liknande
synpunkter med féljande ord: “Det dr ange-
liget med en god kontakt mellan terapeuten
och ovrig vardpersonal likare och skoterska.
Informationer om barnens hilsotillstaind och
ungefirliga vardtid méste anses vara virde-
fulla, for att de barn som ir i verkligt behov
av denna hjilp i férsta hand blir tillgodo-
sedda.”

De redovisade intrycken och citaten ur ett
begrinsat antal enkitsvar har velat belysa dels
svarigheterna vid dessa verksamheters realise-
rande pa sina hall, dels ge en bild av den

lokala utformningen av dessa verksamheter,
allt i avsikt att som det heter i enkitsvaret
fran barnavdelningen pd lasareltet i Falképing
”...denna nya utredning skall komma att bli
till nytta for de i landsorten, som dnnu ej lye-
kats fa tillrdckliga anslag for denna verk-
samhet”,

Utbildning av sysselsiittningsterapeuter

I artikelinledningen berérdes vissa énskeméal
fragan om utbildningen av sysselséittnings-
terapeuter for barn, vilka framforts av dr Jus-
tus Strom i hans enkiitsvar fran Epidemisjuk-
huset i Stockholm.

Dr Strom skriver: Ett par viktiga synpunk-
ter vill jag framhéalla. Terapeutens arbetskraft
utnyttjas icke pa ritt sitt. De far syssla med
en massa inkop, forberedelser av material,
brinning av keramik, istandsittandet av lek-
saker och annan material etc. ett arbete, som
ar helt okvalificerat och kunde utféras av bi-
tride. Genom en sadan enkel atgird kunde
man frigéra terapeuten fér hennes egentliga
uppgift. Svart att fa forstielse for en sa sjilv-
klar sak.

En annan synpunkt dr den, att terapeuter {or
vuxna, som jag ocksd har hir, icke kunna ar-
beta med barn. De har sjilva tillstatt det. Mig
synes, som om barnterapeuten nodvindigt
méste ha grundkunskaper om barnens utveck-
ling, vard och handledning, barnpsykologi etec.
innan de speciella arbetsterapeutiska synpunk-
terna anlidggas. A andra sidan kan man vil
knappast anse, att forskoleseminariernas upp-
liggning efter starkt pedagogiska linjer ir den
ritta, sett ur sjukhusens synpunkt. Dir maste
det mera bli individuella problem och de rent

oo BADHOTELL

326 met. 6. h.
Overlikare: DR RUNE WIKSTROM

Falkoping 2.

M .d S s E B E R G S Kuranstalt for inviirtes sjukdomar o. rekreation
S A N A T o R l U M Patienter lidande av tuberkulos eller svdrartad

psykisk sjukdom kunna ej mottagas.

Stockholm 5 tim.

Prospekt och nirmare upplysningar genom Kamrerarekontoret. Postadress:
Tel. Falkoping 100 46. Overlikaren, tel.

Snabba direkta férbindelser med
Goteborg 1% tim.

Falkoéping 106 44.
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pediatriska och barnpsykologiska fragorna
kommer att std i centrum. Med andra ord, helt
kort. Det behovs speciell utbildning fér barn-
terapeuter.”

S4& slutar dr Strom.

Och hur ser dessa terapeuter, som arbetar
bland barn, p& denna sista fraga. Darom ger
siven enkiten i viss man besked. Foreningen
for Arbets- och Sysselsittningsterapeuter och
Férskoleseminariernas lirarsillskap har upp-
tagit fragan om utbildning och fortbildning
av forskolliirare som kommer att arbeta och de
som redan arbetar sisom barnterapeuter pa
vara sjukhus.

I siirskild bilaga till enkiitsvaret fran Orebro
lasarett skisseras detta utbildningsprogram i
huvudsak pa foljande sitt:

1. Grundutbildning som férskollirare med
praktik bland friska barn och med ev. praktik
pa sjukhus.

9. Kliniska erfarenheter hos olika arbets-
terapeuter och pa olika omraden delvis under
elevtid pa forskoleseminariet.

3. Fortbildning i psykologi och medicinska

Loraga

- ett milt verkand: och tillforlitligt
medel vid flertalet former av
obstipation

Att Aterstilla den normala, regelbundna
tarmfunktionen ir varje likares mal vid
behandling av forstoppning.

Ett virdefullt hjilpmedel utgdr Loraga,
som ir en emulsion av renad paraffinolja
och agar agar med en liten tillsats av
fenolftalein. Loraga-emulsionen behdller sin
stabilitet inda ned i rectum. Den verkar
uppmjukande och uppluckrande pd faeces
samt stimulerande pd peristaltiken. Loraga
ir ej vanebildande. Redan smd doser dr i
regel tillrickliga och i ménga fall kunna
dessa successivt minskas for att smdningom
helt utsittas. Genomsnittsdos 15—1 mat-
sked for vuxna vid singgdendet. Finns pd
apoteken i flaska om 215 gram.

amnen samt arbetsterapi for att kunna med
terapeutisk inriktning omsitta tidigare inham-
tade teoretiska och praktiska erfarenheter.

Slutintrycken av den genomfoérda enkiiten
diar de ofta personligt firgade svaren meren-
dels priglats av entusiasm, stundom av svalt
intresse, i enstaka fall av likgiltighet vill un-
derstryka dessa verksamheters betydelse for
det sjukhusférda barnet, som genom lektera-
pien och skolundervisningen delvis kan kvar-
bliva i sina ritta miljoer — hemmet och sko-
lan, men markerar iven skillnaden vid barnets
sjukhusvistelse; 4 ena sidan vid sjukhus med
organiserad sysselsittningsterapi och under-
visning dir de anslagsgivande och ansvariga
myndigheterna insett betydelsen av och ordnat
dessa verksamheter; & andra sidan vid de
sjukhus dir myndigheterna #nnu visar bris-
tande forstdelse for dessa problem.

Den slutforda undersokningen bor kunna
bidraga till att understryka vikten av dessa
verksamheter sasom nodviandiga och angeligna
komplement till den 6vriga varden.

Ett briljant arbete om sexualmoralen

och sambillet. ”
Gustaf Myhrman i SvD

Abram Kardiner

SEXUALITET
OCH MORAL

*En kunnig, erfaren och fornuftig

likares syn pa sambillsproblemen.
Nils Nielsen i SDS

LJUS / Hft. 15:50, inb. 19:50
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