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Fördelningsprinciper 
och studiemöjligheter

Att göra en resa är en upplevelse 
som alla borde ha chans att unna 
sig. Att dessutom innan få möjlig­
het att tillsammans med kamrater 
gå en studiecirkel kring resmålet är 
nog den bästa ”reseförsäkring” 
mot misslyckade resor man kan ta. 
Att vi är så många i RHL som först 
går en cirkel kring ett landskap 
som sedan avslutas med en kollek­
tiv resa har säkert många bottnar. 
Förutom reslystnad så traktar nog 
de flesta också efter gemenskapen 
och trevnaden ihop med kamrater 
som upplever en liknande vardag 
som en själv, kamrater som också 
lever med ett funktionshinder och 
alltså vet vad det handlar om. Min 
övertygelse, är att dessa resor och 
andra situationer där människor 
kommer tillsammans, är oerhört 
värdefulla för möjligheten till ska­
pandet av nya livsstrategier. Jag 
tror att man under dessa resor de­
lar med sig av sina erfarenheter 
och idéer och att det i förlängning­
en lindrar mycket oro och ångest 
bland flera hjärt- och lungsjuka. I 
och med det är oerhört mycket 
vunnet samt ett av fundamenten i 
hela RHL:s existens uppnådd.

Trots detta finns det ett förhål­
lande kring våra resor som för mig 
inte ter sig alldeles oproblematiskt. 
Jag tänker på de resor som görs i 
samverkan med någon folkhögsko­
la, vilket då ger möjlighet att söka 
vuxenutbildningsbidrag och där­
med naturligtvis minska kostnader­
na avsevärt. Som bekant är stats­
makternas förmåga/vilja att skapa 
nödvändiga förutsättningar för 
handikappade att studera inte sär­
skilt välutvecklad. I tider med 
starkt begränsade resurser tvingas 
vi alla vara med i prioriteringen av 
de resurser som finns tillgängliga. I 
utredningen inför den nya ord­
ningen för ansökan om vuxenut­
bildningsbidrag uttrycktes klart 
och tydligt att bidragen ska syfta 
till handikappades möjligheter att 
tillvarata sina intressen, för full del­
aktighet och jämlikhet i levnads­
villkor i samhället. För att leva upp 
till det målet krävs utbildningsin­
satser som leder långt längre än till 
den begränsade grupp som en resa 
utgör.

Vad som gör mig brydd i den här 
frågan är att samma studiestöds- 
nämnd som beviljar bidrag till sam- 

verkanskurser över t ex ”ämnet” 
Dalarna, vars utbildningssyfte 
knappast kan hänföras till ”männi­
skors möjligheter att tillvarata sina 
intressen osv” samtidigt ger avslag 
till deltagare som avser att gå t ex 
cirkelledarutbildning.

Likaså gäller det utbildningar 
som syftar till att utbilda styrelse­
funktionärer där studiestödsnämn- 
den sagt kategoriskt nej till bidrag.

Som jag ser det borde förhållan­
dena vara helt motsatta. Statsmak­
terna bedyrar i olika sammanhang 
vikten av att handikappade ges 
möjlighet att vara med och påver­
ka sin situation i samhället. Delak­
tighet och påverkan förutsätter 
sakkunskaper och kännedom om 
samhällets spelregler. De kunska­
perna förmår vi att locka fram på 
kurser och studiecirklar.

I en tid som präglas av begränsa­
de resurser borde det vara angelä­
get även för studiestödsnämnden 
att fördela bidragen utifrån dess ur­
sprungliga syften. Detta förutsät­
ter givetvis att statsmakternas vilja 
att vi inom handikappkollektivet 
ska ges möjlighet till aktiv påver­
kan och förändring är äkta.

Ronny Weylandt

Att resa med syrgas
Bärbar gasflaskeutrustning gör det 
möjligt för patienterna att leva litet 
friare. Man är inte konstant bunden 
vid stora syrgastuber eller till en oxy- 
genkoncentrator.

Rörelsefriheten ökar men den som 
vill ut och resa måste ändå planera 
långt i förväg, särskilt om det gäller 
att resa med flyg.

Reglerna för flygtransport med 
små syrgastuber för medicinskt bruk 
varierar mellan flygbolagen. Sam­
tycke erfordras inför varje resa och 
gäller då beslut om den kvantitet som 
ska medföras. Vissa flygbolag vill ock­
så inhämta uttalande från sin egen lä­
kare innan passageraren får tillstånd 

att resa med sin syrgasflaska. Olika 
regler tillämpas dessutom för regul­
järflyg respektive charterresor.

Var och en som planerar en flygre­
sa gör klokt i att så tidigt som möjligt

i planeringen göra förfrågningar hos 
det aktuella flygbolaget.

Frågor besvaras också av chefen för 
avgångshallen på Arlanda flygplats, 
telefon 08-7803030/3248.

Oxygentuber i en korg
Status nr 3 handlar om oxygenbe- 
handling i hemmet. Vi instämmer 
verkligen i att det är stökigt med 
dom tunga och tråkiga sytrgastu- 
berna, men det värsta är ju den 
stora olycksrisken, så vi hoppas det 
inte dröjer alltför länge innan det 
blir aktuellt med koncentratorer.

Anledningen till att jag skriver 
är att vi tycker oss ha löst proble­
met med tuberna när vi åker bort. 

Dä har vi 2,5 literstuber i en korg 
som vi fått från hjälpmedelscentra­
len. Så har vi köpt en kärra, avsedd 
för transport av resväskor. Där 
hänger vi korgen, så kan vi rulla 
den med oss, och i bilen sätter vi 
den bakom framsätet, lätt och be­
händigt. Vi tyckte det var stora 
problem innan vi kom på detta! 
Hoppas vårt råd är till hjälp för nå­
gon.

Ellen och Ragnar Nilsson
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HCK:s tredje kongress
Kongressen hölls på Djurönäset un­
der tiden 12-14 juni 1987 med 116 
ombud. RHL var vid kongressen re­
presenterat av Bo Månsson, Mary 
Erixon (fredag och lördag), Bengt 
Dahlström, Sven Widegren, Tommy 
Eriksson, som ersättare för Viola 
Buska samt Ronny Weylandt (sön­
dag).

Behandlingen av HCK:s organisation 
var den punkt på dagordningen som 
blev mest diskuterad. Kongressen be­
slutade om följande stadgeändringar, 
att gälla fram till HCK:s kongress 
1989:
• Ett representantskap införs med en 

ledamot från varje förbund.
• Kongressdeltagare från läns-HCK 

för yttrande- och förslagsrätt.
• Styrelsen består av ordförande, vi­

ce ordförande och nio ledamöter, 
med fem suppleanter.

• Styrelsen sammanträder minst fem 
gånger per år.

Kongressen beslutade vidare att sty­
relsen under den kommande kon­
gressperioden skall genomföra ett 
rådslagsarbete inom HCK rörande 
organisationsutredningens övriga för­
slag och att styrelsen till kongressen 
1989 skall lägga fram de förslag som 
kan föranledas av erfarenheterna av 
den nya organisationsformen inklusi­
ve rådslagsarbetet.

Vidare så godkändes styrelsens för­
slag till kongressdokument och till 
verksamhetsinriktning samt rappor­
ten om det vårdpolitiska arbetet.

Barbro Carlsson, RTP, valdes till ny 
ordförande och med Lennart Nolte, 
SRF, som vice. Bo Månsson, RHL, 
invaldes i den nya styrelsen.

Medicingruppens representanter medRHLs Bo Månsson.

40 motioner blev också behandlade 
varav de flesta godkändes enligt sty­
relsens förslag till utlåtande. Dess­
utom gjordes tre uttalanden angåen­
de arbetsmarknadsfrågor, de kost­
nadsfria medicinerna och den offentli­
ga sektorn.

1. Ge oss arbete!
Sluta stänga oss ute! 

Oavsett utvecklingsmöjligheter och ti­
digare utbildning förtidspensioneras 
ett stort antal unga handikappade. 
Samhället har verktyg för att förverk­
liga kravet på arbete även för handi­
kappade. Den 13 år gamla främjande­
lagen kan användas men samhället 
vägrar att tillämpa den och arbetsgi­
varna att följa den . En ordentlig sats­
ning på anställningar med lönebidrag 

skulle kunna få ut åtskilligt fler pä ar­
betsmarknaden.

2. Det gäller våra liv!
Behåll kostnadsfria 
mediciner!

Hälso- och sjukvårdslagen talar om 
trygghet i vården. Vi som lever med 
kroniska sjukdomar och handikapp, 
kräver rätten att oavsett ekonomi el­
ler bostadsort få de läkemedel vi be­
höver för att bota, lindra eller motver­
ka försämringar av vårt tillstånd. För 
många av oss handlar det om livsup­
pehållande mediciner.

Vi kan därför inte på några villkors 
vis acceptera försämringar på detta 
område lika lite som vi godtar slopan­
det av fria läkemedel.

Barbro Carlsson från RTP valdes till ny ordförande för HCK.

3. Försämra inte
vård och service

För oss handikappade betyder den 
offentliga sektorns tjänster oftast vår 
enda möjlighet till frihet och oberoen­
de, till arbete och utbildning.

Vi anser att frågan om våra grund­
läggande rättigheter till vård och ser­
vice för oberoende och jämlikhet är 
av sådan dignitet att en ny handikapp­
utredning måste tillsättas.

Utvecklingen har visat att handi­
kappades självklara rätt till eget liv 
knappast kan garanteras utan en lag­
stiftning som tvingar olika huvudmän 
att ge den vård och den service som 
krävs för att förverkliga ”allas lika 
värde, allas lika rätt”.

Foto: Tommy Eriksson
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Världens ledare ska påminnas
om sina löften

Foto: Anita Andersson
25 experter i handikappfrågor från 
hela världen har inbjudits av FN till 
ett möte, som kommer att äga rum 
utanför Stockholm. Majoriteten av 
experterna har själva någon funk­
tionsnedsättning och representerar 
således en egen sakkunskap på områ­
det.

Granska vad som görs
Statsrådet Bengt Lindqvist säger:

- För första gången i FN:s historia 
kommer experter med egna erfaren­
heter av handikapp att samlas för en 
granskning av vad världen gör på han­
dikappområdet. Det intresse och de 
initiativ som FN:s internationella han­
dikappår ledde till kan nu följas upp. 
I samband med handikappåret sattes 
handikappades situation i centrum 
och många länder ägnade uppmärk­
samhet åt handikappades livsvillkor. 
Vad har hänt efter detta? Blev handi­
kappåret en parentes? I en värld där 
människor lever i fattigdom och svält 
satsas ofattbara resurser på upprust­
ning och meningslösa krig. Det finns 
mer än 500 miljoner handikappade i 
världen. Ungefär hälften av alla han­
dikappade i världen är barn. Med en­
kel hygien, vaccinationer, jämnare 
fördelning av resurser, mat och vatten 
skulle miljontals människor slippa li­
dande och livslånga onödiga handi­
kapp.

FN-program för 
handikappade
Handikappåret 1981 öppnade mångas 
ögon för handikappades levnadsvill­
kor. FN:s generalförsamling följde 
upp det genom att anta ett världsak- 
tionsprogram, som ska genomföras 
under perioden 1983-1992.

FN-programmet, som även Sveri­
ges regering skrivit under, uppmanar 
alla nationer att ta ansvar för att sam­
hället görs tillgängligt för alla.

Vi håller samman
Handikapporganisationer över hela 
världen bildade år 1981 Disabled 
Peoples International, DPI (Handi- 
kappinternationalen). 68 länder är re­
dan medlemmar.

Vi behöver inte krigsmateriel-vi behö­
ver hjälpmedel och verktyg för livet.

ningar i samhällets marginal. På olika 
sätt är vi skilda från andra medborga­
re och ofta hindras vi från att utöva de 
mest grundläggande av FN-stadgans 
mänskliga rättigheter.

Vi uppmanar handikappade männi­
skor världen över att förena sig i egna 
organisationer och tillsammans med 
DPI på alla plan kämpa för full delak­
tighet och jämlikhet.

Vi kräver att världens ledare nu, då 
det finns möjlighet att förstöra och 
lemlästa hela världens befolkning, 
istället påbörjar och tar sig an uppgif­
ten att omfördela resurserna och an­
vänder kunskap och teknik för att till­
verka verktyg för livet och inte krigs- 
vapen.

Vi fordrar att de tusentals miljarder 
kronor som nu årligen används till 
krigsutrustningar istället används till 
socialt meningsfulla ändamål.

DPI uttalar:
I hela världen är samhällen utveckla­
de utan att ta hänsyn till de handikap­
pades behov. Som en följd av det lever 
människor med funktionsnedsätt-

Augusti blir ”het”
DPI håller sitt världsmöte den 6-13 
augusti och arrangerar i samband 
med detta ett seminarium om FN:s 
handikappårtionde. Därefter följer

Senaste rön
o pa 

Handikapp -87
15000 besökare ges möjligheten att 
prova nya och förbättrade hjälpmedel 
på Svenska Mässan i Göteborg den 30 
augusti-2 september 1987 när Handi­
kapp -87 låter utställare och besökare 
utbyta tankar och idéer. Senaste tek­
nik och forskningsrön inom handi­
kappområdet visas.

Heminredning 
och semester
Utställarna är indelade i tio olika 
grupper för att underlätta för besökar­
na. Här visas hur hemmet kan inrät­
tas för att bäst passa olika handikapp. 
Researrangörer och semesteranlägg­
ningar visar vad de kan erbjuda som 
ger möjlighet till en meningsfull fri­
tid. Brandskydd och larmsystem, in- 
brottsskydd och fjärrkontroll är hjälp­
medel som ökar säkerheten för handi­
kappade.

Störst utrymme på utställningen får 
rehabilitering och handikapphjälpme­
del.

Politiker mot väggen
Ett 15-tal konferenser kommer att 
anordnas. Intressanta föreläsare tar 
upp det senaste inom forskning och 
utveckling på handikappområdet. Till 
dessa konferenser är politiker och 
tjänstemän inbjudna. Den som vill 
delta i konferenser kan boka biljetter 
genom HCK, tel 08-840300 eller 
RHL, tel 08-690960.

RHL på plats med nyheter 
HCK:s 26 medlemsförbund deltar un­
der mässdagarna. RHL har en mon­
ter i mässhallens C-avdelning.

Besökarna kommer att få se 
RHL:s nya förbundsutställning som 
Hasse Lundström arbetat med hela 
våren och sommaren.

Många är nyfikna på vår Annie och 
hon ska naturligtvis vara på plats. Hå­
gade besökare inbjuds att träna hjärt- 
lungräddning på henne.

RHL:s medlemmar kommer för­
utom premiärvisningen av utställning­
en också att få nytt informationsmate­
rial och alla besökare får en liten 
”RHL-knapp” med på färden hem.

FN:s expertmöte om världsaktions- 
planen för handikappade.

Augusti är som synes en innehålls­
rik månad.

17



;-== f i EY7 f~ J-f i
ÎU' XI : XI ; - ; P U •: -£- ii
„Ns tzzu ’-±2 L±3 cAj u %±zù vj:

U’

Vem tar hand 
om de olönsamma?

Vi läser nästan varje dag om hur 
landstingets offentliga sjukvård 
måste pruta och inskränka sin 
verksamhet. ”Spara” kallas det 
med ett förledande ord. I prakti­
ken innebär det att många utsatta 
och sårbara människor måste vän­
ta orimligt länge på att få behövlig 
vård. Inte minst därför att antalet 
äldre och omvårdnadsbehövande 
människor ökar är bristen på plat­
ser ett svårt hot mot den trygghet i 
vården som hälso- och sjukvårdsla­
gen talar om.

Samtidigt med att den offentliga 
vårdens resurser inte räcker till så 
planerar privatvården för expan­
sion. Både för sk öppen vård, spe­
cialistmottagningar och sjukhus­
vård. Där finns en optimistisk 
framtidsplanering.

Vill vi då denna omstrukture­
ring mot ökande privatvård? Ja, 
säger några, vi lever ju i ett så kal­
lat blandekonomiskt samhälle där 
konkurrens och vinstbelöningar är 
motorn i utvecklingen. Då är det 
väl rimligt att använda samma mo­
tor för att ”rationalisera” vår häl­
so- och sjukvård? Och dessutom 
uppskattar jag min privatläkare. 
Jag får där ett fint personligt bemö­
tande! *

Låt oss tänka efter: varför har vi 
vår offentliga sjukvård?

Det är Tätt att konstatera att 
sjukvård egentligen är en dyr verk­
samhet. Det märker vi när vi tar re­
da på vad en vårddag på ett mo­
dernt sjukhus kostar. Eller hur 
stora kostnaderna blir för kompli­
cerade undersökningar och avan­
cerade behandlingar. Och samti­
digt vet vi ju att sjukvård behöver 
vi under tider då vår betalningsför­
måga minskar. Upprepade och 
långvariga sjukdomsperioder un­
dergräver ekonomin. Utan det 
offentliga trygghetssystemet så 
skulle de flesta av oss stå helt utan 

möjlighet att betala för behövlig 
vård.

Grunden för vår offentliga sjuk­
vårdssektor är alltså att sjukvården 
främst har till uppgift att ta hand 
om och ge stöd och bot just till 
människor som blir förlorare i kon­
kurrenssamhället. De som på 
grund av en fysisk eller psykisk 
sjukdom inte orkar med.

Den vanliga konkurrensmodel­
len passar alltså inte här. Vi behö­
ver i stället ett system som bygger 
på solidaritet och samverkan. Där­
för har vi byggt upp sjukvården 
som en naturlig del av vår gemen­
samma och offentliga sektor. I våra 
förväntningar ingår då inte bara att 
göra en rättvisare fördelning mel­
lan människor med olika status 
utan också en rättvisare fördelning 
mellan resurser till intressanta 
sjukdomar och sjukdomar utan 
status.

Jag förmodar att de flesta håller 
med om den här snabbskissen. Det 
innebär naturligtvis inte att vi för­
nekar att den offentliga sjukvår­
den också har brister. Brister som 
några alltså vill bota genom att 
föra in den privata konkurrensen 
som styrmedel. Brister som jag 
menar att vi måste bota inom vårt 
solidariska system.

Det innebär inte nej till all pri­
vatvård. Vi har haft och kommer 
att ha utrymme för vissa komplet­
terande privata tjänster inom vår­
den. Det är inte det som jag protes­
terar mot. Men det som nu börjar 
ske och som jag vänder mig mot är 
den betydande expansionen av pri­
vatvård som man planerar för. Den 
offentliga sjukvården skärs ned 
och den privata byggs ut starkt. Vil­
ka är problemen med denna om­
strukturering.

*
Eftersom motorn i privatvården 
är konkurrens och vinst så finns 
uppenbarligen risk för att man i 

första hand tar sig an populära, in­
tressanta och lönsamma sjuk­
domstillstånd. Alkoholister utan 
status eller krångliga patienter 
med diffusa och långdragna smärt­
tillstånd är knappast välsedda.

Okomplicerade höftledsopera- 
tioner där ett snabbt och drama­
tiskt tillfrisknande kan ske passar 
däremot bra för privatvård. Lik­
som även ögonkirurgi. Om kom­
plikationer tillstöter och kräver en 
tids sjukhusvård så får den allmän­
na sjukvården rycka in.

Även om landstinget ställer krav 
på att privatvården också skall ta 
hand om patienter enligt den 
offentliga vårdens turordning så 
finns det naturligtvis en stor risk 
för att privatklinikens egen vänte­
lista får allt större betydelse. Och 
urvalsgrunderna där blir säkert 
inte desamma som i den allmänna 
sjukvården.

Den allvarligaste varningsflag- 
gan måste dock sättas upp för pri­
vatvård finansierad utanför den all­
männa försäkringen. Här blir det 
den tjocka plånboken som förde­
lar vårdmöjligheterna. Sannolikt 
kommer man att gå via privata för­
säkringar för speciella grupper. Vi 
vet att försäkringsbolagen ligger i 
startgroparna. Får denna privata 
marknad växa så har vi snart A- 
och B-sjukvård fördelad efter vars 
och ens ekonomiska resurser. Vem 
kommer då att ta hand om de olön­
samma?

*
En annan viktig fördelningsfråga 
är möjligheterna att utveckla nya 
idéer på ett praktiskt plan. I dag 
tyngs den offentliga sjukvården av 
arbete med sparande och inskränk­
ningar, och den dysterhet som föl­
jer denna verksamhet. Kraften tas 
i anspråk för att göra nedrustning­
en så lite smärtsam som möjligt för 
personal och patienter. Hur skall 
man ha något över till förnyelse 
och kreativitet?
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Från mina horisonter

Den som gör en resa har alltid något 
att berätta. Under det gångna året 
har jag deltagit i 100 olika aktiviteter 
runt om i landet. Från Kiruna i norr 
till Trelleborg i söder. Det betyder 
många och långa resor med flyg, tåg, 
buss och bil.

För att klara av det omfattande resan­
det krävs en noggrann planering, lite 
rutin, improvisationsförmåga och fan­
tasi. Det gäller att komma väl förbe­
redd och att befinna sig på rätt plats 
vid rätt tidpunkt. Hittills har det gått 
bra med ett undantag.

Den 29 oktober var en regnig dag 
och jag körde hyrbilen på E18 från 
Stockholm mot Västerås. Det var re­
lativt tät trafik och jag var ute i god 
tid. Låg länge och tryckte bakom en 
långtradare som med sitt höga släp 
rev upp en tät vattendimma. Tänkte 
ta första bästa chans att köra om. Var­
je gång vi kom till en raksträcka så 
fick vi möte. Tiden gick och jag börja­
de bli smått irriterad. Till slut kom där 
en fri raksträcka och jag ökade farten

för att köra om. Just då fick jag ge­
nom diset och vattendimman syn på 
den gröna ”i-skylten” som visade att 
det fanns en informationskarta 500 
meter längre fram vid infarten till 
stan. Bra tänkte jag och saktade in. 
Då slipper jag köra om långtradaren.

Stannade vid kartan och kollade in 
var Bangatan låg. Den stod med i ga- 
turegistret men fanns ej utritad på 
kartan. Tänkte att det ordnar sig nog 
om jag åker in till centrum. Väl där 
frågade jag ett flertal människor men 
ingen kände till Bangatan.

Vid torget låg en kiosk och jag för­
sökte att ringa föreningens telefon­
nummer. Inget svar. Kvinnan i kios­
ken tog fram en karta och vi letade ge­
mensamt efter Bangatan. Fler invåna­
re anslöt sig och alla engagerade sig i 
diskussionen om var Bangatan kunde 
tänkas ligga. Till slut var det en grupp 
om cirka 15 personer som livligt dis­
kuterade problemet. Kvinnan i kios­
ken kom på en lösning. Hon tog fram 
telefonkatalogen och slog upp Hjärt- 
och lungsjukas lokalförening. Där 

Den expansiva privatvården för­
väntas ge en mer spännande miljö 
för nya idéer och kreativitet. Där 
finns resurserna. Och där kan man 
välja bort besvärliga patienter. 
Den här omstruktureringen blir än 
svårare att acceptera när man kan 
konstatera att det i hög grad är 
landstingsanställda läkare som på 
sin fritid skall bygga upp privatvår­
dens expansion. Landstingsläkar- 
na borde i stället behövas inom 
landstingets egen sjukvård.

Den allvarligaste frågan gäller 
därför hur vi skall ge utrymme för 

och stimulera till förnyelse och 
kreativitet på alla nivåer inom vårt 
offentliga och gemensamma sjuk­
vårdssystem. I det arbetet behövs 
nya resurser. Men vi måste också 
bryta ned stel byråkrati och våga 
satsa på ett decentraliserat vårdsys­
tem där all personals intresse och 
lust att utveckla en personligare 
omvårdnad tas till vara. Optimism 
och kreativitet behövs inte minst 
inom den offentliga landstingsvår­
den.

stod adressen Eriksgatan i stället för 
Bangatan. Då måste jag ha fått fel ga­
tunamn sade jag och frågade var 
Eriksgatan låg. Den visade sig ligga 
ett par kvarter från torget. Jag tacka­
de alla inblandade för hjälpen och 
skyndade mot bilen igen.

Precis när jag rundade hörnet på 
kiosken slog det mig vad som var fel: 
jag befann mig i fel stad! Det var inte 
Västerås utan ”Sveriges närmaste 
stad” Enköping. Just då kände jag 
mig fruktansvärt dum. Jag hade fått 
syn på ”i-skylten” och svängt av från 
E18, lättad över att slippa köra om 
långtradaren, och sedan förutsatt att 
jag var framme i Västerås.

Folksamlingen vid kiosken stod 
kvar och diskuterade när jag försik­
tigt smög iväg med bilen. Stannade 
vid en telefonkiosk en bit därifrån och 
försökte ringa till Västerås för att be­
rätta om förseningen. Väl ute på E18 
igen så gick det undan de tre milen till 
Västerås. Resultatet blev en dryg 
halvtimmes försening och en historia 
som har roat många. Dessutom går 
det numera ett antal människor i En­
köping och funderar över var Banga­
tan ligger.

När jag skriver detta i slutet av juni 
pågår planeringen av höstens organi- 
sationsbesök. I början av september 
startar resorna igen. Under hösten 
kommer CO och styrelserna för lokal­
föreningarna i Gävleborgs län, Väster­
botten, Värmland, Östergötland och 
Södermanland att få besök. Det blir 
med andra ord en intensiv höst med 
många resor. Då gäller det återigen 
att vara på rätt plats vid rätt tid och i 
rätt stad!

Text och foto: Tommy Eriksson
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Skriv till
JAG TYCKER,
STATUS,
Box 9090, 

10272 Stockholm

Tidsbegränsat 
tyckande
Med förväntan längtade jag efter 
Status nr 4/87. Jag var nyfiken på 
vad som skulle skrivas efter min ti­
digare insändare angående arbetet 
i RHL:s lokalföreningar. Jag note­
rade med glädje att det mesta av in­
nehållet berör medlemmarnas in­
ställning i föreningsarbetet, på ar­
betsplatsen eller som patient.

Bo Månssons ledare borde varje 
lokalförening diskutera flera gång­
er och fundera över vad som kan 
göras. Hos hur många föreningar 
finns en förteckning över valda 
landstingspolitiker? Hur ofta har 
ni kontaktat dessa? Jag tvekar inte 
att påstå att 90% av våra valda om­
bud i landstingen ej har en aning 
om bl a eftervårdsverksamheten. 
Glöm inte att det är vi som valt 
dessa ledamöter.

På sid 4 skriver redaktören om 
RHL-andan. Det borde vara som 
du skriver men du svävar på moln­
tapparna. De som kommer med i 
föreningen kommer nog i första 
hand för att få stöd. Om du har rätt 
vore det väl enkelt att bilda nya lo­
kalföreningar? Vad menas med slu­
tet av artikeln: insändare om 
RHL-andan tas emot fram till som­
maren. Ska vi ha en tidsgräns för 
debatten? De två insändarna på 
sid 5 vill jag uppmana att stanna i 
föreningen och röra om i grytan. 
Det är ju vi som är medlemmar i 
RHL.

Lars Östmans Reflexioner tar 
upp äldreomsorgen. Hoppas RHL 
aktivt tar del av vad som håller på 
att hända. Man får olika motive­
ringar till nedskärningarna när 
man talar med kommun-, lands­
tings- eller riksdagspolitiker. Slutli­
gen: Var kan man få tag i Kerstin 
Ahlgrens teckningar?

Sven Leibertz
Svar: Sven Leibertz är en vaksam 
medlem som tar redaktionen i örat 
när han anar försök till styrning av 
debattinläggen. ”Jagtycker”-rutan 
har plats för ett fåtal inlägg. Under 
våren höll vi utrymmet öppet för 

insändare om RHL-andan. Där­
med inte sagt att senare inlägg med 
ros och ris angående vårt sätt att 
bedriva föreningsarbete och bemö­
ta varandra i föreningarna from 
sommaren är förvisade från insän­
darspalten.

Status läsare tar aktiv del av sin 
tidning. Många hör av sig med syn­
punkter, kommentarer och frågor. 
Av utrymmesskäl kan inte alla 
komma med.

De uttrycksfulla teckningarna 
är gjorda av illustratör Kerstin Ahl- 
gren, Krukmakargatan 44, Stock­
holm.

Red
Många läsare kommenterar 
artikeln om Barbro i Status 4/87.

Antingen frisk eller död 
Ja du Barbro, i dagens Sverige ver­
kar det som om man antingen ska 
vara frisk eller död. Man bör inte 
vara något mitt emellan.

Tänk att det inte finns någon ef­
tervård på Akademiska sjukhuset 
när det gäller något så allvarligt 
som en infarkt. Man tror ju inte 
det är sant!

Utskriven efter 10 dagar och 
hemsänd till ensamhet, ångest och 
kärlkramp. Ingen hjälp! Ingen­
ting!

Bara den som har upplevt det 
förstår hur det känns. Helvetet ef­
ter döden kan inte vara värre.

Släkt och vänner visar sitt delta­
gande första veckan, sen tror de 
man är frisk. Barnen är man myc­
ket rädd att besvära. Jag har gått 
med i hjärt- och lungsjuka som ab­
solut inte gör någonting för en vil­
sen medlem.

V.M.
Du är inte ensam, 
Barbro
Jag var bara 45 år när jag drabba­
des av min hjärtinfarkt och däref­
ter blev jag tvungen att genomgå 
en hjärtoperation, då mina krans­
kärl var förkalkade. Både infark­
ten och hj ärtoperationen blev två 
stora och jobbiga kriser. Jag vägra­
de acceptera att jag som varken 

rökt eller druckit, varit vegetarian 
pch alltid motionerat och försökt 
leva som jag lärt ut till andra skulle 
drabbas så. Jag är sjuksköterska 
och jag måste säga att jag blev 
fruktansvärt besviken på mina kol­
legor och min chef som inte visade 
någon förståelse för min sjukdom. 
Jag kände så väl igen mig, när jag 
läste din artikel. Liksom du ville 
jag inget hellre än att få komma 
tillbaka så fort som möjligt, till det 
vanliga aktiva liv jag tidigare levat. 
Kunde inte alls tänka mig som för­
tidspensionerad, men det verkar 
som om det är det man helst hade 
sett att jag hade blivit...

Liksom du har jag fått kämpa, 
gråta, ja nästan slåss för min exi­
stens. Jag har också hört av mina 
manliga medpatienter, att de hade 
blivit mycket mera omhändertag­
na av arbetskamrater, än vad jag 
någonsin har blivit. Andå jobbar 
jag alltså i sjukvården.

Jag sökte mig också till RHL, 
men jag blev lika besviken som du
- de var så mycket äldre och gav 
mig inte så mycket utbyte.

Hälsar L.O.

Barbro, livet går vidare 
Efter att ha läst artikeln om Bar­
bro vill jag bara tala om att jag in­
stämmer. Det är så mycket jag kän­
ner igen: anfallet på arbetsplatsen, 
uppståndelsen och attityden bland 
arbetskamrater och överordnade. 
Något jag också känner till mer än 
väl är tankarna när man lägger sig 
på kvällen då man bara hoppas att 
få vakna nästa dag.

I mitt fall gäller det inte hjärtin­
farkt utan en operation med två 
nya hj ärtklaffar, men blandningen 
av kamp och vanmakt är densam­
ma. Självförtroendet är i botten 
trots viljan att vara som förr.

Efter att ha kämpat med åter­
gång till mitt arbete som affärsan- 
ställd - med tunga lyft, stress och 
vänlig men oförstående attityd hos 
överordnade - gav jag upp. Nu är 
jag sjukpensionär. Jag går på kur­
ser och gymnastik och försöker nå 
kontakt genom min lokalförening.

Vi har alla något att bjuda på 
och dela med oss av. Vi har mycket 
att glädjas åt och mycket att uträtta
- fast kanske av annat slag än förr. 
Vi måste vidga vårt register och vå­
ra erfarenheter till att omfatta and­
ra aspekter och behov. Det kan bli 
till glädjande upplevelser av annat 
slag.

Och livet går vidare...
”65-an”
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FRÅN LOKALFÖRENINGARNA
Föreningen 
t Eskilstuna
Nu har vi i Eskilstunaföreningen gjort 
det vi hela vintern drömt om, läst, 
sparat, pratat och ordnat för: resan till 
Höga Kusten. En helt fantastisk upp­
levelse på fem dagar i juni.

Så här började det. Vi läste om Hö­
ga Kusten i cirkel och beslutade att 
göra en tripp dit upp.

På en RHL-kurs på Nynäsgården 
träffade jag Vega Selin från Kram­
fors. Vi kom att tala om vår cirkel och 
planerade resa, och härliga Vega kom 
med förslaget att vi skulle höra av oss 
innan vi for iväg till hennes hemtrak­
ter.

Sagt och gjort. Det finns ju en fi­
nurlig apparat som kallas telefon och 
med hjälp av denna tingest så ut­
spänns många samtal mellan Kram­
fors och Eskilstuna.

När vi så anlände till Nyadal en bit 
från Kramfors hade lokalavdelningen 
satt igång en välkomstkommitté. En 
del medlemmar guidade oss, så vi fick 
se de finaste av fina smultronställen, 
åka på vackra vägar med sagolika 
vyer. Vi var till Nordingrå, Bönhamn, 
Näsåker, Pelle Molins stuga och 
många fler ställen. Sista kvällen var vi 
inbjudna till ett väl genomtänkt sam- 
kväm på Hembygdsgården i Kram­
fors. Medlemmarna från Kramfors lo­
kalavdelning hade bakat och fixat. 
Det blev en oförglömlig kväll med 
kaffe, musik, sång, historier och vi 
fick också veta hur deras avdelning 
hade utvecklats under åren och hur ti­
derna förändrats och levnadsvillkoren 
i deras fagra bygd. Våra nyvunna vän­
ner ställde helhjärtat upp på oss, så vi 
fick ut det mesta möjliga av dessa få 
dagar. De högre makterna såg till att 
vi fick strålande solsken.

Den här resan har gett oss minnen 
och vänner för livet. Stort tack till er 
alla i Kramfors lokalavdelning från 
oss i Eskilstuna.

Bibbi Ahlin

Ville, Jonte, Jonas och Irene visar 
sina nyvunna vänner Gökberget.

Föreningen 
i Trelleborg
Föreningen hade genom COHL fått 
tillgång till utställningsmaterial om 
hjärtinfarkt samt RHL:s historia. 
Detta, liksom broschyrer om våra 
sjukdomar, var utplacerat i ingångs- 
hallen och motionslokalen när Akka 
Servicecenter 5-årsjubilerade.

En av föreningens motionsgrupper 
i hjärtträning hade uppvisning under 
ledning av sjukgymnast Lena Quarn- 
ström. Samtidigt informerades om 
vårt eftervårdsprogram. Uppvisning­
en blev mycket uppskattad med förvå­
ning över vad gruppen presterade.

Ordf Bengt Jarnhäll hälsade mötes- 
deltagare samt övrig publik välkom­
men. Efter information om komman­
de aktiviteter och utflykter var det tid 
för underhållning, en fars som drog 
skratt och applåder från åhörarna, 
130 st.

Sjukgymnasterna Lena Quarn- 
ström och Leila Ollikainen, båda med 
certifikat i hjärt-lungräddning, ledde 
utbildningen av en grupp från hj ärt­
träningen. Intresset från allmänheten 
var stort, frågorna många och det var 
två nöjda instruktörer som så små­
ningom kunde lämna över certifikat i 
hjärt-lungräddning till 12 st medlem­
mar.

Karl-Gustav Persson

Föreningen i Malmö
Som ordförande i en förening kan 
man få uppleva många intressanta sa­
ker.

En överläkare vid lungkliniken i 
Malmö (aktiv musiker) ringde och 
frågade om vi ville motta kollekten 
från en musikkonsert i Lomma kyrka. 
Lomma musiksällskap ger nämligen 
en årlig konsert där behållningen till­
faller något ideellt ändamål. Som 
lungläkare kände han starkt för vårt 
arbete för lungsjuka, varför han hade 
föreslagit att årets behållning skulle 
tillfalla vår förening. Jag uppmanades 
att komma dit och motta beloppet 
samt säga några ord till församlingen.

Vi såg ett utmärkt tillfälle att få 
sprida information om RHL och vår 
lokalförening i Malmö.

Det kändes lite ”pirrigt” att stå 
uppe vid altaret i en stor kyrka och ta­
la till en församling. Men när jag erin­
rade om att de genom bidrag i kollek­
ten nu var delaktiga i vårt arbete kän­
de jag deras värme och stolthet. Lom­
ma kommuns invånare är ju speciellt 
svårt drabbade av lungsjukdomar (as­
best) från den nu nerlagda eternitfab- 
riken.

Vi fick med ovan nämnda händelse 
ytterligare ett bevis på fördelarna 
med goda kontakter och i detta spe­
ciella tillfälle med sjukvården.

Tore Leijon
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Föreningen 
i Jämtland
Hjärt- och Lungsjuka i Jämtland har 
hållit medlemsmöte i Folkets hus, Ös­
tersund.

Edvin Backman rapporterade från 
handikapprådets möte. RHL:s frisk­
vård och samverkan med Korpen re­
sulterade i tisdagdags som börjar på 
Jamtli. Föreningens motions- och 
tipsslinga har pågått hela vintern, rap­
porterade Bertil Löjdahl. Studieverk­
samheten, vilken organiserats av Val­
demar Karlsson, har varit mycket god 
med 11 cirklar. I samband med diskus­
sionen om nästa föreningesmöte den 
23 september framkom önskemål om 
en tidigare annonsering av mötena. 
Där uttalades önskemål om att möte­
na skulle annonseras i tidningen Sta­
tus om det vore möjligt, detta för att 
nå alla medlemmar.

Styrelsen önskar samtliga en trevlig 
sommar och hoppas alla deltar i hös­
tens aktiviteter med lika stor lust och 
vilja som den nu avslutade vintersä­
songen. Börje Sjödin

Föreningen i Borås
Lokalföreningen för Hjärt- och 
Lungsjuka i Borås hade sista sam­
mankomsten för våren nere i Mark, 
närmare bestämt i Kinna, onsdagen 
den 20 maj. Baktanken var att blåsa 
nytt liv i den vilande föreningen där. 
Att man inte skall ge upp försöken 
fick vi bevis på. En interimstyrelse 
valdes och består av Björn Jarl, Säti- 
la, Marianne Tholin, Skene, Axel He­
din, Skene, Folke Franzén, Kinna och 
Gunnar Sandeborn, Björketorp. 
Dessa tillsammans med CÔ skall nu 
arbeta vidare med utvecklingen i 
Markbygden. Även i Alingsås ser det 
hoppfullt ut för att starta en ny för­
ening, så just nu ser det mycket opti­
mistiskt ut i länet. Vi jobbar vidare 
och tror på ytterligare platser där vi 
kan bilda nya föreningar.

Herbert Ahlqvist

Föreningen i Jörn
Ordföranden Per Karlsson hälsade 
välkommen till medlemsmöte i Fol­
kets Hus och informerade om sjuda- 
garsresan som i år går till Gotland. En 
marknad med knallar och andra akti­
viteter i samarbete med Jörns köp­
män skall även äga rum i sommar. 
Därefter informerades om kurs- och 
cirkelverksamheten för kommande 
höst.

De ca 115 medlemmarna bjöds på 
smörgås, kaffe och te. När föreningen 
förstärkt sin kassa genom lottförsälj- 
ning var det dags för dragspelsklub- 
ben från Jörn att spela upp till dans.

Lars Sundell

Föreningen i Kiruna
Hjärt- och Lungsjukas lokalförening i 
Kiruna har som vanligt haft en livlig 
studieverksamhet under den gångna 
vintern. Bland annat så har 49 med­
lemmar läst om ”Sällsamheter i Tor- 
nedalen”. Innehållet har handlat om 
platser, människor, seder och bruk 
förr och nu.

Cirkeldeltagarna har gjort en kom­
binerad studie- och rekreationsresa i 
det otroliga Tornedalen. Resan gick 
från Kiruna i väster och nästan upp 
till Treriksröset i norr - och ner till 
Haparanda och till Övertorneå i sö­
der. Övertorneå Folkhögskola blev 
vårt högkvarter. Allt har varit lärorikt 
och sevärt. En fin rekreationsresa.

En samkvämskväll ordnad av Över­
torneå och Kalix lokalföreningar av 
RHL blev höjdpunkten på vår resa. 
Och vi resenärer tar tillfället i akt och 
säger ett stort tack till arrangörerna 
för en trevlig samvaro.

Linnea Holmberg

Föreningen 
i Jönköping
Hjärt- och Lungsjukas förening i Jön­
köping har anordnat en sällskapsresa 
med buss till Jylland för 32 av sina 
medlemmar. Resan blev mycket lyc­
kad trots att vädret var i kyligaste la­
get i denna sk sommar.

Vi fick se mycket vackert under re­
san varför dessa upplevelser kompen­
serade det kyliga vädret. Vår reseleda­
re underhöll oss med kommentarer 
och upplysningar om de orter vi pas­
serade och detta gör att behållningen 
blir mycket värdefull för resenärerna. 
Vidare spelade han piano och sjöng 
och ledde allsång kvällen innan vi av­
reste och stämningen var på höjd­
punkten.

Det var en trevlig och avkopplande 
resa med konvalescent prägel.

Einar Berggren

Föreningen i Nybro
Solen sken från en klarblå himmel 
söndagen den 28 juni, när vi åkte på 
vår årliga bussresa. Färden gick ge­
nom ett sommargrönt landskap till 
Göingebygden. I Vinslöv besökte vi 
Snickare Carlssons hemslöjdsverk- 
stad och drack vårt medhavda kaffe i 
hans trädgård och gjorde ett och an­
nat fynd i hemslöjdsaffären.

Sedan fortsatte resan till Igna- 
berga, där vi besökte Tykarpsgrottan, 
ett underjordiskt kalkstensbrott. Ef­
ter det kyliga besöket i underjorden 
var det skönt att åter ta plats i bussen 
och åka vidare till Osby, där en god 
middag väntade. I Osby passade vi 
även på att besöka Brio leksaksmu- 

seum. Vårt eftermiddagskaffe intog vi 
i Göingegården, där ”Göingeflickan” 
Barbro och hennes make Lars under­
höll med vacker sång till gitarr och 
magdeburgerspel.

Så var det dags att ställa färden 
hem till Småland igen. I Ryd besökte 
viTrasthes mekaniska musikmuseum. 
Innan vi var hemma i Nybro tackade 
vår ordf Olle Pettersson reseledaren 
och tillika chauffören Uno Philipsson 
för en väl genomförd resa samt vår 
medlem Harald Jonsson, som under­
hållit oss på resan med sitt tvåradiga 
dragspel. Solen sken fortfarande när 
de nöjda resenärerna steg av bussen.

Ann-Mari Englund

Föreningen i Västerås 
Hjärt- och Lungsjukas lokalförening 
Aros avslutade vårsäsongen med en 
gökotta söndagen den 24 maj. Vi sam­
lades kl 06.00 vid föreningslokalen 
och packade in oss i bilar för avfärd ut 
till Ängsö där vi efter en kort prome­
nad slog oss ner på en naturskön liten 
kulle för att höra göken. Vid fram­
komsten kunde vi höra en gök, men 
det var en falsk gök ty det var en av 
medlemmarna som smugit sig i förväg 
och med en radio spelade upp ett 
band med gök-kokoande. Kaffe och 
smörgås smakade bra i den sköna vår­
morgonen trots den snåla blåsten, 
härlig och underhållande musik på 
den medhavda radion och som slut­
kläm grillade vi korv som åts med 
bröd. Den riktiga göken hörde vi 
emellertid inte. Efter några gemytliga 
timmar ute i naturen skildes vi vid lo­
kalen på Bangatan för att inte ses förr­
än till den med stor förväntan emot­
sedda resan till Gotland.

Åsa Johansson

Spara papper - 
spara träd
Status läsare är måna om vår miljö, 
det får redaktionen många bevis på. I 
jämn ström inkommer förslag bl a på 
att använda billigare papper i Status 
och oblekt papper i RHL:s cirkulär.

Ett bra sätt att spara både träd och 
papper är att återanvända kuvert ge­
nom att klistra en ny namnetikett över 
adressen på ett begagnat kuvert och 
därefter frankera på nytt. Idén kom­
mer från Jordens vänner. Färdiga ad­
ressetiketter kan beställas genom att 
sätta in 15 kronor + porto på postgiro 
851178-4.

Skriv: Härmed beställer jag återan- 
vändningsetiketter, samt ditt eget 
namn och adress så kommer det 70 
etiketter med posten.

Jordens vänner, Kungstensgatan 
61, 11329 Stockholm, tel 08-344122.
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Posttidning

2 st SAAB
Toppenvinster i RHL-lotteriet 1987

SAAB Turbo 8 3 d M5 CC 1988 SAAB 90011988

De Hjärt- och Lungsjukas Rikslotteri 1987 - RHL-lotteriet

Dessutom
Svenska Statens Premieobligationer 
Luxor Videopaket
Tvättmaskin medTorktumlare
Tvättmaskin

Diskmaskin
Mikrovågsugnar
Philips Mixa-Mat
Linnevaror, hushållssaker m m

9.570 st spännande vinster
till en sammanlagd vinstsumma på över kr 1.127.805:-

Vid rekvisition av minst 5 lotter i samsändning 
-portofritt.

Härmed beställes

st lotter att sändas per postförskott

st lotter à 10:- att sändas mot 
postförskott.

Dragningslista medföljer gratis.

Namn 

Adress 

Var god texta

Sänd ej pengar med denna rekv. Status 7/87

Frankeras 
med 

brevporto

RHL-lotteriet
Box 9090

10272 Stockholm

Dragning verkställd före 
lottförsäljningens början•

Försäljningstid
1 april-30 september 1987•

Ni ser genast om 
lotten ger vinst!

LOTTPRIS
10 KRONOR

REKVIRERA NU

Minst en lott till 
varje familjemedlem 

ökar familjens 
vinstchans!




