Behover vi fler alkoholistanstalter?

Av dr

Intagning pa alkoholistanstalt betraktas av
alkoholistbehandlande instanser som tecken pa
ett misslyckande. Mycket sillan forvintas att
anstaltsvistelsen skall gora alkoholisten for
framtiden spritfri och salunda utgora den be-
handlingsmetod som i motsats till tidigare till-
limpade skall leda till énskat resultat. Dir-
emot anses anstaltsvistelsen ha stort virde som
avskrickande medel och som enda utviig nar
erbjudna, frivilliga alternativ ej accepterats av
alkoholisten. Fallet har didrmed avldgsnat sig
fran rent medicinska bedémanden.

Var omsorg om alkoholisterna kan man séaga
gar ut pa att férsoka forhindra utvecklingen
fram till internering pa anstalt. Ungefir pa
samma sitt som all akut sjukvard avser att bota
och lindra sa 1angt det gar och forhindra sjuk-
domens utveckling fram emot kronicitet och
defekttillstand.

Inom den statliga slutna alkoholistvarden &r
tyngdpunkten, egendomligt nog, lagd pa an-
stalter, som ir att betrakta som slutstationer
fér fall som visat sig resistenta och hopplésa”
inféor annan provad behandling, vilka sam-
hiiliet och de anhoriga far lov att virja sig
emot.

Som forvaringsplatser for iildre, degenererade
och viljeskadade alkoholister som i sin hemort
lever i ett parasitliv tillsammans med langare
och sutenérer, for dessa har anstalter sin ritta
funktion. For nirvarande blandas detta klientel
ut med mindre skadade alkoholister i borjan,
eller nagonstans i mitten av sin bana mot kro-
nikerstadiet och vilka riitteligen borde ha tagits
om hand av akutvard i nagon form. Kanske
skulle de diirmed ha skonats fran internering
pa anstalt.

Man har anledning att vinta att ju lingre
tid man lyckas halla alkoholisten fran alkohol
dess fullstindigare skall Aterhdmtningen bli
och dess naturligare skall den spritfria iill-
varon te sig for honom. Om han sedan startar
en alkohoiperiod efter kortare eller lingre nyk-
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terhet och
star man infor val av metod att bryta alkohol-

regimen salunda misslyckats, sa
perioden. Med nuvarande resurser ir valfri-
heten begrinsad men man kunde i hindelse av
utveckling till det bittre pa hela alkoholist-
vardsomradet kanske fa spekulera litet i fraga
om olika tillvigagangssitt.

D& perioden i allminhet borjar i samband
med akut eller smaningom uppseglande oros-
tillstand kan man med linkbroders hjilp manga
ganger overtala vederborande att svilja négot
limpligt somnmedel eller ta en spruta och
sova over ett dygn och sedan med linkars hjilp
ledas till och fran arbetet. Hidr fordras att
djungeltelegrafen eller att ett forarbetat siker-
hetssystem med hustrun eller motsvarande
fungerar redan forsta dagen. Har han hallit
pa nagon eller nagra dagar och hunnit kon-
sumera storre kvantiteter dr aterstillarbehovet
i allmianhet sia pockande att det inte gar att
diskutera med honom. Ett dygns sOmn pa
somnmedel ricker ine for att f& honom arbets-
villig. Han maste liggas in for avgifining och
lugnande behandling. Efter nagra (1—5) dagar
brukar han vara klar och glad och tacksam
for given vard och gott omhéndertagande.

Har han supit lang tid i hirt tempo, kanske
med sedvanlig matleda och sémnléshet forslar
ej nagra dagars inliggning. Han &dr psykiskt
och fysiskt sjuk och icke arbetsférmogen och
kriver sjukvard under kanske nagra veckor.

Ar han dessutom okontant med familjen eller
utan savil arbete som bostad krivs speciella
anordningar #ven nir han skrivs ut fran sin
sjukhusvistelse.

Ovan skisserade och generaliserade forlopp
kan dagligen exempelifieras och kriver vard-
former som inte finns men som med ringa och
med hédnsyn till behovet 6verkomliga kostna-
der for kommun eller landsting borde kunna
framskapas timligen omgaende.

For en medelstor stad kriavs ungefir foljan-
de:




Alkoholpoliklinik. Vardformen #ir beprovad

och befunnen vil motiverad och inrittas nu pa
olika hall i landet.

Gvernaltningshem. En alkoholist som “hal-
kat” pa en Iylla kan inte sjilv avbryta tillfor-
seln utan maste ldggas in nagra (1-—5) dagar
for att komma i balans och arbetsvilja igen.

Problemet med de akul berusade ”fyllerister-
na” vare sig de ir alkoholister eller ej besvirar
stiindigt alla tédtorter. Polisfinkan (= mental-
sjukstugan: se Gronkopings Veckoblad néagot
nummer 1956) é&r deras nuvarande hemvist
oberoende av antal, alder, kén, grad av alko-
holskada och ovrigt hilsotillstand. Pa ett dver-
natiningshem skulle ur denna samling dértill
limpade kunna omhindertagas och klassifice-
ras allt efter fortsatt vardbehov.

Psykiatrisk lasaretisavdelning. Nirmare ut-
liggning om behov, verksamhet och klientel
torde vara overflodig.

Hir skall endast anféras en erfarenhet som
gjorts pa A-Kliniken i Oslo. Man riaknade fran
borjan (1951) med en vardtid pa 6—8 dagar
[6r en svart nedsupen alkoholist. Smaningom
mirkte man att denna tid var fér kort till-
tagen och man har nu kommit fram till en
beriiknad medelvardtid av 3 veckor.

Inackorderingshem. Dessa inrittningar som
redan férekommer pa flera hall i landet, har
flera uppgifter och limnar nir de fungerar i
ritt riktning méanga bidrag till alkoholistvar-
den. Medan en alkoholist ir inackorderad dar
far hans familj den avkoppling som den manga
ganger nodvindigtvis behéver. Han kan full-
gora sin del i produktionslivet och fullgéra
sina forsérjningsplikter gent emot de anhoriga.
Han kan ocksa bli foremal fér en kontinuerlig
kontakt och tillsyn och viss medicinsk polikli-
nisk vard.

Som mellanstation pd vig till och pa viig ut
frdn alkoholistanstalt har inackorderingshem-
met en naturlig uppgift i den viktiga efter-
varden. Dér kan vederbérande tas in medan
arbete och bostad ordnas. Vagabonder av olika
slag iir ju praktiskt taget oméjliga att behandla,
har

intagna pa ett inackorderingshem

man atminstone mdojlighet att ha honom under

men

dversyn och idven bereda honom sysselsittning.
Ovan uppriiknade institutioner 4r varandra

sd pass olika att den ena inte ersitter den
andra. Diaremot kan t. ex. polikliniken kombi-
neras med ett 6vernattningshem. Med dessa
alternativa vardmojligheter har den alkoholist-
skotande doktorn en valfrihet och variation be-
triffande resurserna som kan ge utvigar dir
tidigare behandlingar avbrutits darfor att for
klientelet avpassad vardform saknats.

Skissen utvisar de féreslagna vardformerna
dir medicinsk alkoholistvard kunde meddelas.
Polikliniken &r naturlig inkérsport i systemet
och tjinstgér som organisatorisk bas fér detta.
Den kriver déarfor riklig utrustning fér social-
véird, god kontakt med linkar, sjilavardsper-
sonal, dktenskapsriddgivning, etc.

Vi vill att rektangeln lingst till hoger skall
krympas i férhallande till det 6vriga.

Parallellt med en alkoholism utvecklar sig all-
tid psykisk och kanske iiven fysisk ohilsa som
behover vard enligt sedvanliga medicinska prin-
ciper, alldeles oberoende av uppfattningen om
alkoholismens natur och specifika behandling
i ovrigt. En genomsnittsalkoholist har hittills
haft att vilja pi tre viigar i fraga om vard:
Psykiatrisk
vdrd i den man vard i medicinsk mening Sver-
huvudtaget existerar pa anstalten och for det

vard pa sinnessjukhus, anstalts-

tredje den Oppna vard som var nykterhets-
vardsorganisation har kunnat erbjuda (inklu-
sive hinvisning till tjinstelikare eller annan
oppenvardsliakare).

Den néstan totala frAnvaron av vardresurser
for alkoholklientelet i tidigt stadium har med-
fort en abnorm anhopning av avancerade fall,
vilka aktualiserat utokning av antalet alkoho-
listanstalter. Alltsd har den gamla alkoholist-
vardsprincipen om att samhiillet genom inter-

nering maste skydda sig mot alkoholisterna
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fatt en nodivungen aktualitet, vilket ju maste undanhéaller sig fran aterfall nir han aterkom-
anses innebiira ett sorgligt steg bakat i utveck-  mer till sin hemort.
lingen. Den tivangsmissiga varden maste bort sa
Vi har i dagarna begavats med en nyéppnad  langt det gar och den frivilliga fram. Kommun
alkoholistvardsanstalt i den Jamtlindska fjall- och landsting méste trots den statliga alkoho-
virlden for att befria Stockholm fran dess be-  listpolitikens restriktioner betraffande anslag
svirliga alkoholister. Det &r vil ingen som tror inratta vardformer — forslagsvis enligt ovan —
att det ar just vdrden som erbjuds diruppe som accepteras av klientelet. Fler alkoholist-
som skall gora alkoholisten bra igen sa att han anstalter behover vi inte.

M .o. 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
o B A D H o T E I. l. psykisk sjukdom kunna ej mottagas.
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Snabba direkta forbindelser med
326 met. 6. h.

Stockholm 5 tim. Goteborg 1% tim.
Overlikare: DR RUNE WIKSTROM

Prospekt och nirmare upplysningar genom Kamrerarekontoret. Postadress:
Falkoping 2. Tel. Falkoping 100 46. Overlikaren, tel. Falkoéping 106 44.

Det finns ett medel
mot pinande ovcisen!

KIFA:s ANTIFONER!*

Formbara, tittslutande horselskydd i tre
storlekar (liten,medel,stor). K6p en ask om
6 st pa prov - den kostar kr. 2:25 (riktpris).

Finns pd apotek och i alla vilsorterade branchaffdrer

SOLNA H ’—E/X Regeringsgatan 31
Telefon 27 29 20 Telefon 22 22 60
———r

* KIFA:s TINOPHON ir diremot ett speciellt horselskydd mot chockartade ljud
och utestinger icke samtalston (lampligt for skyttar).






