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Varfor filmcensur?

Det finns fog for en sddan fraga, anser direk-
toren for Statens biografbyra Erik Skoglund
i en artikel om den svenska filmcensuren.

Héar i Sverige ar ju friheten att i tryck med-
dela fakta och asikter faststilld i grundlag, och
forhandsgranskning av teaterfoérestillningar
eller verk av bildande konst forekommer icke.

For filmens undantagsstiallning kan dock an-
foras atskilliga skidl. Filmen har en sarskilt
stark appell till den méanskliga inbillningskraf-
ten. Den har genom arten av sina méanga ut-
trycksmedel bild, ljud och firg, som vidjar till
bade syn och horsel, en utomordentligt sug-
gestiv kraft. Filmen upplevs i forsta hand som
ett slags verklighet. Denna verklighetsupple-
velse forstirks i proportion till intensiteten
i bildatergivningen, en intensitet som ej sillan
formedlas av ”de rorliga bildernas” egen natur
och i andra fall framkallas av en suggestiv
form for bildmotivets presenterande. Sedan
gammalt har filmen en viss forkirlek for kri-
minalmotiv, vald och skrickeffekter. I storsta
utstrickning dr det med sddana medel som
virldens stora filmproducenter sdker locka
publiken. Stérre delen av denna vildiga publik
ar barn och ungdom med outvecklade eller un-
der utveckling varande psyken, kinsliga fér
paverkan. Och &dven bland de i egentlig me-
ning wvuxna biobesokarna ar forekomsten av
psyvkoinfantila eller lidttsuggererade personer
storre dn vad man i allméinhet Ar beniigen att
tro. Enbart i Sverige har vi f.n. 2.500 biogra-
fer, som varje vecka under biosisongen sam-
lar en miljonhoévdad askadarskara.

Samhdllets mentalhygieniska ansvar

Den svenska filmcensuren tjinar friamst som
ett mentalhygieniskt skydd mot sadistiska och
skadligt angestpressande inslag i filmerna.

Suggestionskraften hos filmen uppenbarades
tidigt. I borjan av ar 1911 var antalet biogra-
fer i Sverige omkring 200. Redan flera ar tidi-

gare hade det visat sig, att biografernas pro-
gram limnade rum for befogade anmiirkningar.
Vald, mord, brutalitet och allskéns tarvlighet
exponerades ymnigt pa biografdukarna landel
runt. I slutet av 1908 utfirdade regeringen ett
cirkular till ldnsstyrelserna, vari dessa anbe-
falldes att erinra polismyndigheterna om nog-
grannare aktgivande pa biografférestillningar-
nas beskaffenhet. Detta cirkulir medforde i
det stora hela icke onskad verkan. Polismyn-
digheterna visade sig ofta sakna tid, intressc
eller kompetens att 6va uppsikt 6ver biograf-
programmen, och den lokala censur, som dessa
myndigheter utovade, resulterade ofta i helt
olika avgdéranden pa olika platser i riket, ja,
stundom i en och samma stad, sa att det t. ex.
i Stockholm kunde intriffa, att en film som
tillatits i ett polisdistrikt forbjéds i ett annat.
Om en stadsfiskal i en sydsvensk stad beriittas
det, att han obonhérligt férbjod biografbilder,
dar det forekom porslinskrossning, enir han
ansag, att ”stans pigor kan lira sig den konsten
tillrickligt bra p& egen hand”. Det siger sig
sjalvt, att dessa lokala censurdifferenser inne-
bar ett obehagligt och ekonomiskt kinnbart
osikerhetstillstaind for biografigarna.

En stark opinion vixte si smaningom fram
i hela landet mot det s.k. ”biografelindet”.
Hérigenom har den censurorganisation si sma-
ningom vuxit fram som nu fungerar. Gransk-
ningen skotes av Statens biografbyra enligl
riktlinjer som finns angivna i den centrala § 6
i biografférordningen. Forordningen konstate-
rar bl. a. att byran ej ma godkinna ”film eller
del av film, vars forevisande pa grund av det
sitt, varpa hindelserna skildras, och det sam-
manhang, vari de forekomma, kan verka fér-
raande eller skadligt upphetsande eller férleda
till forbrytelse.”

Det foreskrives dven forutom andra regula-
tiv att byran ej ma godkidnna film eller del av
film, som kan valla barn i alder under 15 ar
psykisk skada. Byran har utéover den centrala
censuruppgiften ingen mojlighet att ingripa
mot dumma, ytliga eller mindervirdiga filmer.
Savil inom riksdagen som i biografbyran har
forslag om smakcensur i fraga om filmerna
avbojts. Huvudparten av vad som forbjudes
eller avligsnas ar bilder av ra, brutal och sadis-
tisk karaktir. Ingen annan censur i viarlden
torde i samma utstrickning som den svenska
bemoéda sig att ingripa mot filmer av sadant
slag. Filmerotiken bereder diremot den svenska
censuren relativt litet bekymmer. Den tvekar
dock icke att ta till saxen mot bilder av grov-
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héangel, forforelse och homosexbeteenden pé
eller 6ver grinsen till pornografi.

I biografforordningen riknas till ”vuxen”
publik alla som fyllt 15 ar. Det betyder, att
manga ungdomar i denna psykiskt Oomtaliga
alder far ge sig den barnfoérbjudna filmen helt
i vald. Om filmens skuld i den tilltagande ung-
domsbrottsligheten pagar en diskussion, dar
det ena ligret anklagar och det andra frikdnner.
Sanningen ligger vil nigonstans mitt emellan
dessa standpunkter. Mycket beror naturligtvis
pa de unga askadarnas individuella kénslighet
eller mottaglighet fér intryck. Det ldr vil vara
svart att forneka, att fér nervosa och littpa-
verkade barn och ungdomar vissa filmer eller
filmscener kan bilda farliga exempel eller att
den ”tuffa” film som s& ymnigt utbreder sig
i brott och asocialitet kan p4 omogna sinnen,
med vanans och upprepningens makt, verka
i riktning mot ett accepterande av brutalitet
och valdsmentalitet. I filmcensurens uppgift
maste darféor ingd att med sarskild tanke pa
overgangsarens ungdomar soka rensa bort
uppenbart brottsuggestiva eller brottsinstruk-
tiva skildringar eller inskrida med forbud for
filmen.

”Barntilldtet” och “barnforbjudet”

Ofta stills biografbyran infor besvirliga av-
goranden i fraga huruvida en film skall kunna
tillatas till visning fér barn under 15 ar eller
ej. Som redan nimnts far sidan film eller del
av film som kan antagas valla barn i denna
alder psykisk skada icke visas for dem. Det
betyder i stort sett, att film ej far verka skrim-
mande pa dem eller uppfattas som ett hot mot
deras trygghet. Svarigheten ligger ej minst
diri, att man maste ta hansyn saval till de
storsta som de allra minsta barnen under den
magiska 15-arsaldern. Smé och stora barn upp-
lever ju biobesoket pa olika sitt: slipper man
en film med uteslutande tanke pa de dldre bar-
nen, riskerar man att de minsta blir skramda,
och tar man bara hinsyn till de minstas kins-
lighet lir som regel de halvvuxna g& miste om
for dem eljest harmlds underhallning. Biograf-
byrans linge nidrda onskan #ar darfor att vid
sidan av 15-arsgrinsen (denna helst hojd till

Medicinalstyrelsens investeringsplan

16 ar!) fa en kompletterande lidgre aldersgrins,
forslagsvis 11 ar, varigenom mojligheter till en
mera nyanserad uppdelning av de barntillatna
filmerna skulle kunna astadkommas.

”Balanserad expansion”

ir uttrycket for den ekonomiska plan for sam-
hallsutvecklingen som den s. k. langtidsutred-
ningen kommit med. Aven sjuk- och hilsovar-
den har dar fatt sin beskirda del, ehuru natur-
ligtvis i forhallande till 6vrig ekonomisk plan-
liggning, med begrinsat utrymme. Medicinal-
styrelsen konstaterar i sitt remissyttrande over
utredningen att densamma bl. a. haft medici-
nalstyrelsens egen investeringsplan som ut-
gangsmaterial for sina anvisningar. Styrelsens
plan ar ett uttryck for dess langa erfarenhet
om investeringskraven inom héalso- och sjuk-
varden under den tid byggnadsregleringen va-
rat. Dirjamte har nodig hansyn tagits till
knappheten pa personal inom sjukvarden.

Medicinalstyrelsen framhéller att det icke
utan risker for sjukvardens standard gar att
komma ifran investeringsplanen. Enligt lang-
tidsutredningens forslag tilldelas hélso- och
sjukvarden enligt tva alternativ en investe-
ringsékning av 20 resp. 30 miljoner utéver 1955
ars faktiska nivd. Den medicinala byggnads-
kvoten har emellertid for 1956—57 bestimts
till 120 miljoner per ar jamfort med utred-
ningens alternativa forslag pa resp. 94, 97 och
99 eller 102 miljoner kronor. For undervis-
ningssjukhusens nodviandiga expansion har i
sirskild ordning foér 1957 begirts en hojning
av totalkvoten till 140 miljoner. Styrelsen ytt-
rar vidare bl. a.:

Man talar girna om vara utmirkta landstings-
sjukhus och forestiller sig, att de tdla en lingre
tids restriktiv investeringspolitik. S& ar emellertid
ej fallet. Otillfredsstillande provisorier existera pa
flera hall, nya specialavdelningar behova tillkom-
ma och ytterligt omoderna och tungarbetade sjuk-
hus existera alltjamt bl.a. i Stockholm. Huvud-
minnens sjukhus spela ocksd en betydande roll
for likarnas efterutbildning och specialistutbild-
ning. Detta giller bl.a. tjinstelakare och privat-
praktiker, for vilka sjukhustjanstgoring utgoér den
viktigaste utbildningen med hénsyn till verksam-

1956—65

miljoner kronor

Investeringar i 56 57 58 59

60 61 62 63 64 65

Summa

Byggnader m.m. 120 140 150
Inventarier m.m. 32 32 32 34

160 170
34 38 38 40 40 40 360

180 180 190 190 190 1.670

Summa 152 172 182
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heten i den 6ppna sjukvarden. Det fortjinar fram-
hallas, att i denna mening praktiskt taget alla
sjukhus ta del i den medicinska utbildningen och
salunda i viss min #dro undervisningssjukhus.

Av betdnkandet framgér, att hilso- och sjuk-
vardens procentuella andel av bruttonationalpro-
dukten och sarskilt av bruttoinvesteringarna un-
der efterkrigsperioden varit anmirkningsvirt 1ag.
Styrelsen har ocksd starkt kint trycket av den
starka efterfragan pa hilso- och sjukvardens tjans-
ter, som f6ljt den sociala valfiardspolitiken och den
ekonomiska standardhojningen i sparen. Detta
tryck har nu natt en sddan grad, att medicinalsty-
relsen med hinsyn till sitt ansvar maste inlidgga
en bestimd gensaga mot utredningens “balansera-
de” expansion inom hilso- och sjukvardens om-
rade. Allmint erkdnnes hilso- och sjukvardens sti-
gande betydelse som ett miktigt medel for socialt
framatskridande och fér individens lyckomojlig-
heter. Det kan icke vara férenligt med vara in-
tressen, att utan ett imperativt tvangslige hélla
tillbaka detta medel. Héalso- och sjukvarden bor
icke betraktas som ett av de ekonomiskt littregle-
rade omradena.

Vaccination mot smittkoppor

Medicinalstyrelsen har nu 6verlimnat ett for-
slag till ny vaccinationslag (mot smittkoppor)
till Kungl. Maj:t. I forslaget bibehalles den
obligatoriska ympningen men rekommenderas
en uppmjukning av den s. k. samvetsklausulen.

Den fraga, som statt i forgrunden &r, om
vmpningen alltjimt skall vara obligatorisk eller
kunna goras frivillig. Medicinalstyrelsen har
ingadende undersdokt mojligheterna fér en 6ver-
gang till frivillig skyddskoppympning men
funnit, att detta féor narvarande icke kan till-
radas. Medicinalstyrelsen framhaller dock, att
den finner det angeliget, att tvinget pa féreva-
rande omrade ej bibehéilles lingre in som kan
anses erforderligt for att uppratthalla ett till-
fredsstillande allmént skydd mot sjukdomen.
Smittkopporna dr nidmligen alltjimt en svar
farsot med stor spridning och detta dven i
linder, med vilka vi har snabba och tita for-
bindelser. Det ér inte minst flygférbindelserna,
som okat importrisken. Det dr inte mojligt att
fa ett lika gott skydd mot sjukdomen genom
andra epidemiologiska atgirder. En frivillig
vmpning skulle enligt medicinalstyrelsens me-
ning inte fi en tillricklig anslutning for att ge
en grundimmunitet med tillfredsstdllande ut-
bredning bland befolkningen. Ett sadant for-
héllande skulle ocksd skapa stora olidgenheter
vid vaccination i hogre alder patvungen av
resor till flertalet linder, militirtjinst, sjuk-
vardstjanst, osv.

Medicinalstyrelsen anser sig emellertid kun-
na fororda visentligt 6kade mojligheter till vac-

cinationsbefrielse genom en uppmjukning av
den s. k. samvetsklausulen. Denna ir nu si av-
passad, att den endast slumpvis mojliggoér for
den enskilde att fa befrielse fran skyddskopp-
ympning, om det inte foreligger medicinskt
godtagbara skél. Enligt forslaget skulle den
lokala hilsovardsnimnden fi besluta om be-
frielse fran ympning, nir barnets malsman hy-
ser patagliga samvetsbetinkligheter diremot.
Innan nidmnden fattar beslut, skall soékanden
styrka, att han vid personligt sammantriffande
med vederbérande tjinstelikare eller likare
vid barnavardsorganet pa orten radgjort om
sina betidnkligheter mot vaccination samt av
likaren upplysts om vaccinationens betydelse
och verkningar. Den befattning magistrater,
kommunalborgmistare och landsfiskaler nu har
med samvetsklausulens tillimpning upphor.

Medicinalstyrelsen konstaterar, att vaccina-
tion mot smittkoppor, som utféres i aldern
%—2 ar, endast undantagsvis medfér nimn-
virda obehag, medan vaccination i hogre alder
ofta ger feber i flera dagar. Med hinsyn bl. a.
hirtill foreslas, att aldern, da ympningen senast
skall vara fullgjord, bestimmes till det ar, da
barnet fyller 2 ar. Skolmyndigheterna befrias
frdn kontrollen $ver vaccinationspliktens full-
gorande och denna koncentreras till hilso-
vardsndmnderna. Av rationaliseringsskil har
vidare enligt férslaget den registrerings- och
rapporteringsskyldighet, som nu tillkommer
pastorsimbetena, overflyttats till linsbyraerna
for folkbokforingen.

De socialmedicinska professurerna

Medicinska fakulteten vid Lunds universitet
foreslar till sakkunniga for ledigforklarade ny-
inridttade professuren i socialmedicin vid uni-
versitetet professorerna Axel Strém, Oslo, Mar-
tin Odin, Goteborg, Sven Forssman, Stockholm,
och Sture Siwe, Lund. S6kande till professuren
ir docenterna Gunnar Biérck, Lund, Hans
Forssman, Goteborg, och Gunnar Lindgren,
Stockholm, samt stadslikaren, med. dr Bengt
Lambert, Halmstad.

Till sakkunniga foér professuren i social-
medicin vid Goteborgs universitet foreslar
lundafakulteten professorerna Martin Odin, Go-
teborg, Sven Forssman, Stockholm, Sture Siwe,
Lund, och Axel Strém, Oslo. Som sékande till
denna professur har anmilt sig docenterna H.
Forssman, Géteborg, G. Lindgren och A. Swens-
son, Stockholm, B. Roos, Géteborg, samt med.
dr B. Lambert, Halmstad.




Ingen Gversyn av abortindikationerna

skall ske enligt riksdagens nu fattade beslut.
I remissbehandlingen hade medicinalstyrelsen
ansett abortlagen tillfredsstillande och dérfor
avbhojt atgiarder fran riksdagens sida. Styrelsen
menar att abortfragans kirnproblem icke lig-
ger pa lagstiftningens omrade. En rad sakkun-
niga instanser har emellertid tillstyrkt over-
syn sasom socialstyrelsen, de medicinska fakul-
teterna (med undantag fér medicinska hogsko-
lan i Goteborg), Karolinska institutets lérar-
kollegium, Sveriges likarférbund m. fl. Gote-
borgsfakulteten anser att nuvarande lag om av-
brytande av havandeskap icke kan lastas for
det forhallandet, att situationen for si ménga
kvinnor i dagens Sverige dr sa pressande som
den ar.

Sjukskoterskebristen

har pa senare tid dntligen kommit mera i blick-
fanget an tidigare. Allt tal om denna brist med
alla de svarigheter som den for med sig har
myndigheterna gérna velat skjuta at sidan och
bagatellisera. I stillet har man med all iver
framhivt likarbristen sasom den katastrofala
orsaken till alla bekymmer inom sjukvarden.
Det ar pa tiden att man tar sig en tankestillare
och undersdker hur det egentligen forhaller sig
med tillgangen pa sjukskdterskor och den fram-
tida prognosen i fraga om skoterskerekryte-
ringen.

SA CO-konflikten

har avvecklats i kompromissens tecken. Likar-
na stannade utanféor men kommer igen. For
sjukvardens del hoppas man att allt for stora
skadeverkningar ej uppstatt. En positiv vinst
har varit de uppmuntrande erfarenheterna av
liikarnas sjukvardsorganisation i Gdteborg.

Silikosen

vid gjuterierna dr en sjukdomsrisk som noga
toljes och gjutarna dr inom ramen for arbetar-
skyddsbestimmelser och speciallagar under-
kastade férebyggande undersokningar sa att
sjukdomsriskerna skall héllas i schack. Sarskilt
de tekniska #atgdrderna mot riskerna har pa
senare Aar starkt utvecklats. Gjutarforbundet
amnar nu i samarbete med arbetsgivarorganisa-
tionerna soka na fram till ett material inom
arbetsprocessen, varigenom man kommer ifran
den fria kiselsyran i sanden och darmed eli-
minerar eller minskar silikosrisken. Man begér
iven en siarskild inspektor for gjuterierna.
Skall man fatta detta som en tendens till en
omorganisation av yrkesinspektionen i riktning
mot en utbyggd branschinspektion under sir-
skilda inspektdrer? Det vore det enda raka for
att forenkla tillsynen och gora bade den och
den industrimedicinska verksamheten effek-
tivare.

Fotskador hos barn vid cykeltransport

ir en vanlig och onddig skadeform. En under-
sokning har publicerats av doktor Bengt Pon-
tén i Uppsala i Svenska Likartidningen. Han
konstaterar sammanfattningsvis:

»Fotskador hos barn som skjutsas pa cykel iro
fortfarande mycket vanliga. En sammanstillning
av 87 dylika fall visar att tva skadetyper domine-
ra, namligen dels de laterala med skadan nedom
malleolen, dels de dir hilens bakre omfing drab-
bas. Ehuru de flesta skadorna aro godartade upp-
sta ibland huddefekter, som foér en snabb likning
kunna kriva rekonstruerande ingrepp. De laterala
skadorna tickas enligt var erfarenhet bast med
fria transplantat, medan de bakre kriva mer mot-
standskraftig hud och déarfér lampligen tackes
medelst en lambéaplastik, dér lambén innefattar
hudens alla lager inklusive det subcutana fettet.”
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