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Sa fruktansvart onddigt!
Om Ragnar Berfenstam och kampen mot barnolycksfall

Lars H Gustafsson

Barnlakare, docent i socialmedicin vid Uppsala universitet och hedersdoktor vid Malmé hoégskola.
Han ar ocksa forfattare till ett stort antal popularvetenskapliga bocker inom det socialpediatriska
amnesomradet. E-post: lars.h.gustafsson@telia.com

Ragnar Berfenstam var fran borjan barnlakare och kom att bli en av for-
grundsgestalterna inom svensk socialpediatrik. Ett av hans huvudintressen
var forebyggandet av barnolycksfall. Tillsammans med barnkirurgen Theodor
Ehrenpreis och administratéren Ulla Bonde tog han 1954 initiativet till bildandet
av Samarbetskommittén mot barnolycksfall, som var verksam fram till 1980, da
uppgifterna évertogs av det nybildade Barnmiljoradet. Under dessa drygt 25 ar
lades grunden for ett framgangsrikt forebyggande arbete pa nationell niva, ett
arbete som ocksa vann internationellt erkdnnande. Lars H Gustafsson, en av
Ragnar Berfenstams narmaste medarbetare under 1970-talet, tecknar har ett
personligt fargat portratt av sin forne handledare med tonvikt pa hans insatser
for att forebygga barnolycksfall.

Ragnar Berfenstam started out as a pediatrician and then went on to become
one of the most prominent figures within Swedish social pediatrics. One of his
main interests was the prevention of accidents among children. Together with
pediatric surgeon Theodor Ehrenpreis and administrator Ulla Bonde, Ragnar
Berfenstam took the initiative for the establishment of the Joint Committee
against Childhood Accidents, a committee which was in operation until 1980,
when the task was taken over by the newly created National Child Environ-
ment Council. During these 25 years the foundation for successful prevention
of childhood accidents at national level was built, an effort which also won
international attention and recognition. Here below, Lars H Gustafsson, one of
Ragnar Berfenstam’s closest colleagues during the 1970’s, draws a personal
picture of his former supervisor, emphasizing his contributions to the preven-
tion of childhood accidents.
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Jag tror det var ndgon gang pa hosten
1978. Samarbetskommittén mot barn-
olycksfall hade kallats till samman-
trade. Med vid motet var ocksd den da
unge men redan vilkdnde filmaren Roy
Andersson. Han var dir for att visa en
forsta version av den informationsfilm
kommittén bestillt av honom och hans
filmbolag,

Det blev andiktigt tyst i rummet nir
filmen spelades upp. Vi fick folja med
pd en vandring i omgivningarna runt
en gard pa Gotland. Ett barn hade
drunknat i en brunn, och i nira och
fortitade bilder berittade familjen om
vad som hint. Den ”informations-
film” manga vintat sig visade sig alltsd
vara en ren dokumentir. Utan nagra
som helst pekpinnar. Det var sa hir
det var. Och repliken ’Sd fruktansvirt
onddigt...” var familjens egen. Roy
Andersson foéreslog den som filmens
titel. Ndgon mer “information” beh&v-
des inte, menade han.

Nir alla himtat sig frin den forsta
chocken kom diskussionen iging. Visst
— det var en mycket stark film, som
berdrde pd djupet. Men var det etiskt
torsvarbart att ga s nira en familj som
mist ett barn? Och hur fungerade fil-
men som den informationsfilm den
var tinkt som? Att skaka om askadarna
kinslomissigt — var det ritt vig att ga?
Sdrskilt som nédgra rdd aldrig utdelades.
Nu visade det sig snart att Roy
Andersson redan dd var en man med
hog integritet och inte sarskilt villig att
kompromissa med sina konstnirliga
ambitioner. Och Ragnar Berfenstam,
som ledde moétet, var forberedd pd
diskussionen. Vi som tillhérde Sam-
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arbetskommitténs arbetsutskott hade
foljt arbetet med filmen frdan borjan.
Ragnar hade under en kort period sjilv
varit fundersam till utformningen och
ville da hora hur jag tinkte. Jag var 36
ar med fyra barn — hur reagerade jag
som forilder? Kunde jag ta till mig fil-
mens budskap? ”Ja”, sa jag, “den hir
filmen glémmer man aldrig, Det dr den
bista film om barnolycksfall jag sett.”

Och vid sammantridet var Ragnar klar
i sin uppfattning. Han papekade att
Samarbetskommittén mot barnolycks-
fall snart hade gjort sitt. Samtal pdgick
om att sammanféra kommittén med
Lekmiljoradet till ett nybildat barn-
miljérad. ”Den hir filmen blir bland
det sista vi gor”, sa Ragnar. Vi har
varit modiga forr. Och vi ska sitta en
virdig punkt.”

Filmen Si fruktansvirt onddigt blev
klar 1979, och personligen haller jag
den som en av héjdpunkterna i den
rikhaltiga floran av information om
barnolycksfall — och ocksa som en
liten skimrande diamant bland Roy
Anderssons filmer.

Vikten av att forebygga

Jag minns den hir episoden som ka-
rakteriserande for de egenskaper hos
Ragnar Berfenstam som jag lirde kin-
na och uppskatta: Hans vilja att scka
sig nya vigar, hans iver att lyssna till
hur andra tinkte, hans eget omsorgs-
fulla reflekterande innan beslut skulle
fattas och hans beslutsamhet nir det
sedan gillde att st upp for den stind-
punkt han kommit fram till. Egen-
skaper som sikert bidrog till att han
blev sa respekterad, bade i Sverige och
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internationellt, inom forskningen om
barnolycksfall och forséken att omsitta
resultaten 1 praktisk handling,

Sjilv hade jag kommit in i det arbetet
tio ar tidigare. Under min barnlikarut-
bildning i Ostersund kom jag av en till-
fallighet 1 kontakt med nagra barn som
led av allvarliga funktionsnedsittningar
efter svira olyckor. Att lira kinna de
hir barnen och deras familjer gjorde
ett djupt intryck pa mig, Visst var det
Ovriga arbetet pa kliniken viktigt, men
nir jag férstod att tio procent av Ost-
ersunds barn varje ar kom till sjukhus
efter olycksfall bérjade jag undra 6ver
om vi hade ritt fokus i vart arbete. Bot-
de vi inte ligga ner mycket mer kraft pa
att forebygga olycksfallen i stillet for
att bara i efterhand f6rséka rehabilitera
de barn som redan skadats?

Den tanken var sdkert inte min egen
frin borjan. Jag hade haft Ragnar Ber-
fenstam som ldrare pa kursen i social-
medicin under min ldkarutbildning i
Uppsala, och var det ett budskap han
ofta upprepat sd var det vil just detta.
Men som alltid maste en Overtygelse
bottna i egen erfarenhet innan den far
form och tydlig gestalt. Jag bestimde
mig for att genomfoéra en epidemiolo-
gisk studie av barnolycksfall i Oster-
sund och sokte dd upp Ragnar for att
be om rdd och synpunkter. Sa inleddes
vart samarbete, som sedan ledde till
att jag 1972 flyttade till Uppsala, fort-
satte mina forskningsstudier didr med
Ragnar som handledare och dispute-
rade pa avhandlingen Sd skadas barn
1975.
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Sa snart jag kommit till Uppsala sdg
Ragnar till att jag blev ett slags adjung-
erad medlem av arbetsutskottet 1 Sam-
arbetskommittén mot barnolycksfall.
Férutom Ragnar Berfenstam ingick i
det barnkirurgen Theodor Ehrenpreis
frin Stockholm samt Ulla Bonde, en
administrativt begavad eldsjdl med an-
knytning till R6da Korset. Ulla var den
som holl ithop det hela och skétte allt
det praktiska. Med stort engagemang,
varm hand och mycket humor holl hon
ordning pd doktorernal

Arbetsutskottet sammantridde varje
miénad, men ett par ginger per dr sam-
mankallades ocksd hela kommittén,
som bestod av representanter for en
laing rad myndigheter och frivilligor-
ganisationer. Den hade snarast karak-
tiren av ett 6ppet nitverk med fria och
informella arbetsformer. Jag blev ome-
delbart imponerad av vilket inflytan-
de de tre, Ragnar, Theodor och Ulla,
faktiskt hade. De hade f6rvinansvirt
litt och fa bade gehor for sina stind-
punkter och medel f6r den egna verk-
samheten. Men sa hade de ocksé hallit
pa linge — Samarbetskommittén mot
barnolycksfall bildades redan 1954 av
just dessa tre. Och de kunde ocksa peka
pd anmarkningsvirda framsteg, frimst
nir det gillde att minska dodstalen.
Framsteg som blivit internationellt
uppmirksammade och som gjorde att
kanske frimst Ragnar kom att bli en
eftersokt foreldsare pa seminarier och
konferenser runtom i virlden. Ocksa
WHO tog vara pa hans kunskaper i
amnet.
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En svensk modell for
olycksprevention

Vad var det d4 som utmirkte det som
ibland kom att kallas ”’den svenska mo-
dellen” f6r barnolycksfallsprofylax och
som Ragnar Berfenstam var en av ar-
kitekterna bakom? Ragnar var, liksom
Theodor Ehrenpreis, likare, och det
var f6r dem naturligt att utgd ifran ett
medicinskt perspektiv. Det férde dem
till att betona vikten av noggrann epi-
demiologisk kartliggning av olycksfal-
lens forekomst och skadekonsekven-
ser. I mitten av 1950-talet genomférde
de en sddan bred studie av barnolycks-
fall i Stockholm, en studie som sedan
kom att sta som modell f6r flera kom-
mande undersokningar, bland annat
mina egna. Utgangspunkten var en
ut6kad och kvalitetssikrad registrering
av de olyckor som foranledde besok
pa sjukhus. I klartext: Det gillde att fa
kirurgerna pa akutmottagningarna att
inte bara beskriva skador utan ocksa
olyckstérlopp — nagot som kan fore-
falla enkelt men som alls inte 4r det.
Stressen pd mottagningarna, forild-
rarnas ofta diffusa uppfattning om vad
som egentligen intraffat och deras be-
hov av att i efterhand “frisera” berit-
telserna eller till och med morka vad
som faktiskt hint — allt detta bidrog
till att de uppgifter som stod att finna i
journalerna ofta var bide ofullstindiga
och ibland direkt felaktiga. I mina egna
unders6kningar gjorde vi ett antal ha-
veriutredningar pa olycksplatsen, dér
vi med hjilp av barnen rekonstruerade
olycksforloppet, som da ibland visade
sig avvika en hel del frin vad som no-
terats i journalerna.
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Trots dessa metodsvarigheter (som
Ragnar Berfenstam for Gvrigt édlskade
att diskutera) var en registrering av det-
ta slag grunden for det férebyggande
arbetet. Hir fick man dnd4 i stort be-
sked om vilka olyckor som ledde till de
svira skadorna och som dirfér borde
prioriteras. Och genom att mirka ut
olycksplatserna pa en karta och med
enkla ord beskriva vad som faktiskt
hint vid varje olycka fick man nya och
slagkraftiga argument i diskussionen
med byggherrar, stadsplanerare och lo-
kala politiker.

Den breda ansatsen var en annan viktig
framgangsfaktor. Det gillde att fa hela
samhillet engagerat: BVC-sjuksko-
terskor, skolrektorer, gatukontorens
tekniker, leksakstillverkare, arkitekter
— for att nu inte nimna lagstiftare och
forfattare av byggnormer! Alla maste
hjilpas ét! Inte minst viktigt var att ha
en stindigt pagiende dialog med fo1-
dldrarna. Men hdr gillde det att vara
bade diplomatisk och att ha realistiska
forvintningar. Alltfor linge hade barn-
olycksfall ansetts vara ndgot som for-
dldrarna pd egen hand borde kunna
hindra genom bittre tillsyn och genom
att tidigt ldra barnen att undvika faror.

Hir fick Samarbetskommittén vilkom-
men hjilp av psykologiprofessorn Sti-
na Sandels och hennes forskargrupp.
Sandels internationellt uppmirksam-
made studier av barns trafikfGrmaga,
som bland annat visade att barn av rent
utvecklingspsykologiska skil hade sma
moijligheter att tillgodogdra sig tradi-
tionell trafikundervisning, fick ocksa
konsekvenser for det forebyggande

arbetet inom andra omridden. En
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omorientering skedde mot att i stillet
tor tillsyn och undervisning understry-
ka vikten av en siker milj6 for barnen,
bade i hemmen, skolan och trafiken.

Att betona den lokala forankringen
blev en naturlig konsekvens av allt
detta. Om man till exempel ska fi
forildrar, tjanstemidn och politiker i
Sundsvall intresserade av att satsa mer
pa olycksforebyggande arbete ricker
det inte med att komma med statistiska
Oversikter 6ver olycksfallens férekomst
och konsekvenser pa riksniva. Det gil-
ler att visa hur det ser ut just i Sunds-
vall — och det dr de lokala aktorerna i
Sundsvall som maste engageras om na-
gon forindring ska kunna ske.

Samtidigt som Samarbetskommittén
mot barnolycksfall 1978 diskuterade
Roy Anderssons film pagick 1 Uppsala
ett forsok med att utbilda féraldrar i
ett par bostadsomriden till barnmil-
jbombud”. Jag ledde detta f6rs6k, men
Ragnar Berfenstam var en entusiastisk
tillskyndare till projektet, som han an-
sag ligga helt 1 linje med hans eget tin-
kande.

Aventyr och sékerhet — gar
det att forena?

En av de frigor som Ragnar och jag
hade minga samtal om var den om
balansen mellan barnets behov av si-
kerhet och samma barns behov av ska-
pande och spidnnande lek. Det var ing-
en enkel friga. Kunde ett alltfér idogt
pliderande for en barnsiker milj6 leda
till att den samtidigt utarmades sa att
den blev trakig och ointressant for bar-
nen?
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I mitt eget forskningsmaterial fanns
en pojke som drunknat i en damm na-
gon kilometer frin sitt hem i ett storre
bostadsomriade. I omradet fanns en sa
kallad dventyrslekplats, dir det intrif-
fat flera olyckor som lett till medelsva-
ra skador. Bland annat hade en flicka
fallit fran ett hogt klittertorn och dé
brutit armen. Efter upprorda telefon-
samtal fran flera forildrar bestimde
sig bostadsforetagets ledning for att
riva tornet. De dldre barnen Gvergav
da lekplatsen och bérjade 1 stillet cykla
ivig till andra stillen. Det var i sam-
band med en sidan cykeltur som de
upptickte dammen, dir en pojke sedan
drunknade.

Ska man kunna finna ritt jaimvikt i
denna svara ekvation giller det att kun-
na sin epidemiologi. Vi maste verkligen
veta vilka olyckor som ger de allvarliga
skadorna och sedan formulera ett tyd-
ligt mal: att det 4r de allvarliga skador-
na som ska férebyggas, inte de manga
olycksfallen per se. Men det krivs ock-
sd en nira kontakt och pagiende dialog
med de barn och forildrar det giller.
Epidemiologin dr alltsd inte allt. Om
vi ska kunna rikta de forebyggande
insatserna ritt maste vi forsta hur de
berérda barnen tinker och agerar.

Jag minns flera heta diskussioner om
detta ndr Samarbetskommittén mot
barnolycksfall och Lekmiljéradet skul-
le bli ett. Ragnar kunde bli riktigt het
om ndgon i sddana samtal ville tona
ner olycksfallsriskerna och deras be-
tydelse. Samtidigt som bildandet av
Barnmiljéradet i sig innebar ett sta-
tens erkiannande av det arbete som
Samarbetskommittén utrittat varnade
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Ragnar f6r vad som kunde ske om inte
hilso- och sjukvirdens erfarenheter av
olycksdrabbade barn och deras familjer
togs pa samma allvar som tidigare. Det
finns skal att paminna om den varning-
en idag. Aven om dédstalen i olycksfall
fortsatt att minska utgdr olycksfallen
alltjamt ett av de allvatligaste hoten
mot barns och ungdomars liv, hilsa
och utveckling,

De idéer om olycksfallstérebyggande
arbete som vixte fram under de drygt
25 4r som Samarbetskommittén mot
barnolycksfall var verksam dr lika gil-
tiga idag som nir kommittén upphérde
1980. Ragnar Berfenstams insatser for
att utforma dessa idéer och fi dem
torverkligade i praktiken kan inte Gver-
skattas. For mig dr det ett slags ikon f6r
vad socialmedicin kan vara —i sina allra
bista stunder.
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