nomhusmiljons
betydelse for barns
hilsa ar underskattad

Manga féréldrars oro handlar om
deras barn som i unga ar far ta emot
sa mycket smarta och negativa
kinslor att deras framtid borjar att

_ifragasittas redan i skoldldern. Det
handlar om barn som pa olika satt
har drabbats av negativ hilsopaver-
kan och som i forlingningen kan
leda till att den fysiska och psykis-
ka aktiviteten starkt himmas i de-
ras fortsatta utveckling. '

Om grundorsaken finns i bebyg-
gelsemiljon som kan vara skolan,
daghemmet eller bostaden kan
man fa stora medicinska forbatt-
ringar for manniskorna som vistas
dar, om man sitter in atgirder i sjal-
va fastigheten. Man kan alltsa fcre-
bygga eller lindra framtida risker i
inomhusmiljon om man vager in
orsak och verkan pa ett riktigt satt
ndr dtgirderna sattsin.

Det som kan vara en negativ hal-
soeffekt kan finnas i form av giftiga
dmnen av syntetisk och/eller
mikrobiellt ursprung som kan ut-
veckla emissionsimnen som smit-
tar ner bostaden som sedan kan tas
upp i kroppen av de minniskor
som vistas dar.

Att medicinera bort effekterna av
det hir kan i stillet ge bieffekter
som kan ge ytterligare forsamring-
ar. Man kan alltsa forstirka ett pro-
blem som redan finns eftersom de
kemiska och mikrobiella proble-
men i byggnaden som redan finns
dir maste utredas och atgirdas.
Man ska ocksa vara 6ppen och tyd-
lig 1 sitt resonemang ndr man gor
en riskanalys av en bostad som
drabbats av miljoproblem.




Barns kénslighet fér miljostor-
ningar dr omvittnad i manga
sammanhang. Tyvarr tar sjukvdr-
den for litt pa dessa problem och
tror att kognitiv terapi och/eller
medicinering l6ser alla problem.
Manga av dessa barnpatienter har
visat sig mer eller mindre bo pa sina
vardinrittningar eftersom deras
sjukdomstillstind, kan vara bade
manga och langa.

Jag laste om en kvinna som fott
ett barn med astma och en annan
kvinna som f6tt ett barn med Bra-
brist. Kan det vara sa att modrar ge-
nom sina arbeten eller sina bostads-
forhallanden kan ha smittats av
emissionsimnen som de sen ge-
nom amningen har forgiftat sina
barn med?

Virldshilsoorganisationen (WHO)
har varnat for att gravida kvinnor in-
te ska vistas i miljobelastade zoner i
inom eller utomhusmiljoer. Vart ar
ocksa att notera att WHO sdger att
barn under ett ar dr en sarskilt ut-
satt grupp som man ska ta sarskilt
stor hiansyn till. Enligt FN:s barn-
konvention maste man se till att
barn blir sedda, horda och forstad-
da.

Det dr de vuxna som genom sitt
vuxenansvar tar barnens plats nar
dessa inte kan havda sin ratt i sam-
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hillet och ge dem ratt signaler nar
tveksamheter uppstar och skydda
dem och se till att de inte tar skadai
samhallet.

Det &r ocksa viktigt, och det har
jag efterlyst minga ganger, att fas-
tighetsdgare, miljokontor och sjuk-
vard tar ett gemensamt och storre
ansvar for de miljoproblem som
utan tvekan finns i mdnga av vara
bostadsomraden.

De miljostorningar som barn
drabbas av kan synliggoras pa ett
mycket patagligt sitt i bland annat
skolarbetet eftersom inldrning och
koncentrationssvarigheter kan go-
ra sig valdigt piminda och dar ock-
sd depressioner kan vara valdigt
tydliga.

Barn som avviker fran det som be-
traktas som ett normalt beteende
staimplas ofta som brakiga eller obe-
gavade. Men det kan ligga annat
bakom dessa besvir. Till exempel
kan miljostorningar som belastar
kroppen med frimmande kemiska
dmnen stora overforingen av nerv-
impulser i hjirnan som kan ge
rubbningar ' i nervsystemet som
kan leda till nervsjukdomar som as-
pergers syndrom, damp, adhd och
autism.

Amnesbrist kan vara kopplad till
depression. En ny genteknisk me-
tod har pévisat ett tydligt samband
mellan depression och brist pa en
viss typ av tillvixtdmnen i hjarnan.
Amnena kallade FGF ir bland an-
nat verksamma under fosterut-
vecklingen och 6kar vid hég hjarn-
aktivitet. Vad som dr orsak och ver-
kan gar inte att avgora i dagsldget.
Denna studie kan inte heller ute-
sluta att miljostorningar kan kopp-
las samman med den hir sjukdo-
men.

Aterigen belyser jag miljéstudien
som gjordes av Kjell Andersson,
fran universitetssjukhuset i Orebro
pa uppdrag av Helsingborgshem i
Helsingborg. En studie som Kjell
Andersson, enligt min asikt, hante-
rat mycket ovetenskapligt. Kjell
Andersson anlitades som medi-
cinskt sakkunnig for att utvardera
enkdterna i Helsingborg. For det
forsta lit Kjell Andersson meddela i
ett féljebrev att barn under 17 ar in-
te skulle delta 1 enkdten. Foraldrars
protester 1t inte vinta pa sig och
man undrade varfor deras barn,
som var sjukare dn sina foraldrar,
inte tillits att ta del av den hadr
undersokningen som skulle ge ett
besked pa omfattningen av proble-
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men i omrddena. Kjell Anderssons
forklaring 16d: "Tidigare miljéenka-
ter har visat att det endast dr ett for-
sumbart antal barn och unga vuxna
som sdger sig uppleva problem rela-
terade till sjdlva bostaden”.

Detta dr mer eller mindre ett svek
mot vara barn ndr man sa konse-
kvent fornekar mojligheten for va-
ra barn att gora sin stimma hord.

Enligt Kjell Andersson dr det
mindre viktigt att lata den del av be-
folkningen som dr mest drabbad av
miljostorningar komma till tals i
utvdrderingen i enkdten. Detta ar
gjort av en Gverldkare som ska ha
kunskapen men som tyvdrr visar
att kunskapen inte hanteras pa ratt
satt.

Man vet ocksa att det &r den star-
ke som tar for sigisamhallet och att
ett handikapp, vad det dn kan besta
av, ger simre forutsattningar att
lyckas 1 samhillet och pa arbets-
marknaden. I stdllet for att stampla
in pa en arbetsplats efter avslutad
skolgang far kanske den drabbade
stampla ut for hela livet.

Borje Wigstrom
Helsingborg




